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INTRODUZIONE
Il presente lavoro prende in considerazione gli aspetti materiali della medicina antica
considerati alla luce della testimonianza offerta dai papiri greci d’Egitto.
Nel primo capitolo sono stati esaminati i documenti relativi ai luoghi della pratica
medica. Si è cercato di stabilire quale fosse il loro aspetto materiale, quali attività vi
fossero praticate, con quali fini, e quale tipologia di addetti e di malati vi si potesse
trovare,  cercando di  dare un breve quadro anche dei problemi collaterali di vario
genere (ad esempio, l’esistenza di un servizio sanitario di carattere pubblico, o lo
status del medico militare), emersi dalla trattazione delle singole strutture.
Il secondo capitolo è un’analisi di tutti i realia legati alla pratica della medicina (non
soltanto strumenti chirurgici stricto sensu) citati nei papiri greci d’Egitto. Lo scopo di
questa parte è stato creare, per ognuno, una sorta di “carta d’identità” che riunisse
denominazione (in alcuni casi più d’una), funzione ed aspetto materiale.
Per i primi due capitoli ci si è serviti, in un’ottica interdisciplinare, di confronti con le
fonti letterarie ed archeologiche; per quest’ultimo aspetto, si è lavorato soprattutto
sugli  specimina rappresentati  dai  ritrovamenti  più recenti  ed il  cui  contesto offre
maggiore sicurezza.
Nell’appendice, infine, sono stati raccolti i documenti più rilevanti utilizzati nei primi
due capitoli, con testo greco corredato di traduzione e di un breve commento, volto a
mettere in luce i passi più importanti per le finalità di questa ricerca.
Per  ognuna  delle  parti  in  cui  è  articolato  il  lavoro  è  stato  scelto  un  corredo  di
immagini particolarmente rappresentative, collocate con una sintetica didascalia alla
fine del capitolo cui si riferiscono.
È però innanzitutto necessario premettere al presente lavoro alcune considerazioni
sullo stato degli studi, sulle caratteristiche della documentazione presa in esame e
sulla  medicina  antica,  così  da  stabilire  le  coordinate  entro  le  quali  si  estende  la
ricerca, i materiali (i.e. le fonti) sui quali si è fondata, ed i suoi limiti cronologici e
spaziali.
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Stato degli studi
L’esigenza  di  considerare  le  testimonianze  archeologiche  quali  fonti  primarie  da
coordinare con l’evidenza scritta è stata spesso avvertita dagli  specialisti  di storia
della  medicina  impegnati  nelle  ricerche  sul  campo:  l’esame  delle  problematiche
metodologiche  e  delle  prospettive  di  questo  tipo  di  indagine  è  contenuto  in  un
articolo scritto da E. Künzl ormai vent’anni fa.
Tuttavia,  ad  oggi  manca un’opera  specificamente  dedicata  ai  realia della  pratica
medica  antica,  ed  i  due  studi  fondamentali  sull’argomento  (Sudhoff per  quanto
riguarda gli aspetti concreti della professione medica alla luce delle testimonianze
papiracee, Milne per gli strumenti chirurgici) hanno ormai un secolo di vita.
Per quanto riguarda i luoghi  di  cura,  mi sono basata prevalentemente sulle opere
generali  di  R.  Jackson, A.  Krug,  J.  C.  Wilmanns,  A.  Cruse,  V.  Nutton  e I.
Andorlini  -  A.  Marcone;  dedicato  in  particolare  all’Egitto  romano,  e  perciò
particolarmente utile, è lo studio di  M. Hirt Raj. Molto importanti per lo sviluppo
della parte archeologica sono stati gli studi di J. Ortalli e di R. Jackson sulla domus
del chirurgo di Rimini e, in misura minore, quello di L. Bliquez per quanto riguarda
l’area  di  Pompei.  Sui  luoghi  di  accoglienza  di  epoca  cristiana  (nosokomei'a,
xenodokei'a  etc.)  il  punto  di  partenza  è  stato  l’articolo  di  I.  Andorlini  ed A.
Marcone.  Altre  informazioni,  specialmente  di  carattere  storico-economico,  ho
ricavato dallo studio di E. Wipszycka sulle attività economiche delle chiese egiziane
e dal commento di J. Gascou a P. Sorb. II 69.
Per quanto riguarda gli oggetti in uso nella professione medica menzionati nei papiri
egiziani, al di fuori del sintetico articolo di M.-H. Marganne (che prende in esame
soprattutto gli strumenti chirurgici nominati nei papiri e di cui siano rimaste tracce in
archeologia) e di sporadici riferimenti in letteratura, non è stato pubblicato ad oggi
uno studio esaustivo sul tema: si sono dunque raccolte le informazioni da monografie
attinenti a diverse specializzazioni.
La trattazione più completa degli oggetti pertinenti alla medicina antica e delle loro
funzioni è a tutt’oggi ancora quella - come abbiamo detto, già centenaria - di  J. S.
Milne; i ritrovamenti archeologici sono stati studiati e catalogati principalmente da
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E. Künzl (con una particolare attenzione all’ambito sepolcrale), L. Bliquez (Pompei)
e R. Jackson (Rimini).
I papiri di chirurgia ed oftalmologia sono stati raccolti e studiati da Marganne; suo è
sempre uno studio sui contenitori (navrqhx  e  deltavrion) ed un volumetto sul libro
tecnico  di  medicina;  per  lo  sviluppo quest’ultimo argomento  hanno avuto grande
importanza anche gli studi di I. Andorlini.
Per un repertorio di papiri medici si è fatto riferimento all’Inventaire analytique des
papyrus  grecs  de  médecine  di  M.-H.  Marganne  (sebbene  oggi  ormai  datato)
nell’aggiornato  catalogo  on-line  del  CEDOPAL  di  Liegi
(http://promethee.philo.ulg.ac.be/cedopal/index.htm) citato come Mertens - Pack³ (=
MP³).
Caratteristiche ed importanza dei documenti papiracei
Sebbene l’uso del papiro come supporto scrittorio fosse diffuso in tutto il  mondo
mediterraneo, la maggior parte dei papiri in nostro possesso proviene dall’Egitto, o
meglio, da quelle regioni egiziane dove il clima ne ha permesso la conservazione: ad
esempio nulla abbiamo dalla zona del delta del Nilo (dove pure era situata la capitale
Alessandria), poiché troppo umida.
Salvo rare eccezioni, la gran parte dei papiri in lingua greca pervenuti fino alla nostra
epoca  si  colloca  nel  periodo  della  dominazione  ellenistica,  e  in  seguito  romana,
dell’Egitto, e riflette costumi, cultura e mentalità delle classi dirigenti e dei coloni
giunti in Egitto dall’epoca di Alessandro Magno in poi.
È dunque possibile, seppure con una certa dose di cautela e non in tutti i casi, inferire
da  queste  testimonianze  alcune  caratteristiche  presumibilmente  comuni  all’intera
civiltà classica, caratteristiche delle quali spesso non si aveva conoscenza attraverso
una trasmissione più “tradizionale” (ad esempio la copiatura di manoscritti per i testi)
o i ritrovamenti di luoghi più centrali dell’area mediterranea.
I  testi  conservati  su  papiro  ricadono  in  ogni  tipologia  e  genere:  non  solo  opere
letterarie o manuali tecnici, ma anche moltissimi documenti di carattere privato ed
amministrativo, che non erano concepiti per essere letti da un ampio pubblico, e che
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proprio per questo motivo (oltre, ovviamente, al loro essere testimonianze dirette di
una certa pratica o di un certo evento) forniscono informazioni preziose ed originali.
Tutti questi testi sono pervenuti fino a noi senza un preciso criterio di selezione e di
trasmissione  (e  proprio  per  questo  restituiscono  spesso  opere  letterarie  fuori  dai
“canoni” di autori o opere), e quasi sempre in condizioni frammentarie.
Per  alcuni  ambiti  di  questa  ricerca,  il  numero  molto  ristretto  dei  documenti
disponibili  fa sì che queste caratteristiche si avvertano in modo ancora maggiore:
anche  per  questo  si  è  scelto  di  procedere  tenendo  come  parallelo  altri  tipi  di
testimonianze, letterarie e soprattutto archeologiche, in modo da rendere un quadro
più completo dell’aspetto materiale di un luogo o di un oggetto,  del suo contesto
d’uso e così via.
Caratteristiche e sviluppo della medicina antica
Nel mondo mediterraneo, ed ancor prima nelle civiltà del vicino oriente, si hanno
notizie di attività curative, attraverso testi o rinvenimenti archeologici, già da tempi
antichissimi. In Mesopotamia ed in Egitto si arrivò ad un alto livello di pratica; la
medicina egizia, importante per questo lavoro, è ricordata anche dai poemi omerici e
da Erodoto, e testimoniata da numerosi papiri egiziani.
Nel mondo greco così come in Egitto la medicina ebbe forti connessioni con l’ambito
religioso e templare, con il quale la linea di demarcazione non fu mai ben definita,
anche quando la  medicina divenne effettivamente  “razionale”  ed iniziò ad essere
praticata al di fuori del contesto cultuale; così anche per quanto riguarda il mondo
della  superstizione  e  dei  rimedi  popolari.  Una  forte  spinta  allo  sviluppo  della
medicina venne anche dalla filosofia ionica, concentrata sull’indagine della natura:
uno  dei  primi  medici  che  conosciamo,  Alcmeone,  scrisse  anche  un’opera  sulla
natura. In seguito, anche Aristotele si occupò di questioni relative alla medicina, e
così la scuola peripatetica.
Le  prime notizie  di  pratiche  mediche nel  mondo greco  si  trovano già  nei  poemi
omerici;  sono  riferite  sia  alle  ferite  riportate  in  guerra,  sia  all’uso  di  sostanze
medicinali. Una vera e propria letteratura medica si sviluppa però solo a partire dal V
secolo a.C. con Ippocrate e le scuole di Coo e di Cnido; gli scritti appartenenti a
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questo ambito sono confluiti nel Corpus Hippocraticum. La raccolta pone numerosi
problemi filologici, in parte per l’attribuzione e la datazione dei singoli trattati, in
parte  perché  queste  opere  erano  utilizzate  come  veri  e  propri  libri  di  testo  per
l’apprendimento  e  la  pratica  della  medicina,  e  pertanto  il  loro  contenuto  era
continuamente rielaborato.
Un  altro  periodo  di  grande  sviluppo  della  medicina  fu  l’epoca  ellenistica.  In
particolare  Alessandria,  così  come avvenne  per  le  altre  arti  e  scienze,  ospitò  le
ricerche  di  numerosi  medici  e  vide  il  formarsi  delle  prime  “scuole”:  empirici,
metodici, dogmatici e in seguito pneumatici. La pratica della mummificazione e della
dissezione di  cadaveri  (e,  per  breve tempo, della vivisezione) portò ad un grande
incremento delle conoscenze anatomiche e, di conseguenza, a pratiche chirurgiche
più avanzate e complesse, applicate a parti del corpo su cui non si interveniva in
epoca  precedente.  Quanto  rimane  della  letteratura  medica  di  questo  periodo  è
purtroppo in larga parte perduto: si conservano brani nelle opere di compilatori più
tardi e nei papiri greci provenienti dall’Egitto.
Nell’epoca imperiale, tra I e II secolo d.C., abbiamo numerose opere enciclopediche,
scritte anche da “non professionisti” come Plinio (che non scrive un’opera dedicata
esclusivamente  alla  medicina,  ma  raccoglie  informazioni  assai  preziose,
specialmente per la pratica farmaceutica) e forse Celso. Di farmacia si occuparono
anche Scribonio Largo e soprattutto Dioscoride. Oltre alla sistemazione del sapere, la
pratica  e  la  ricerca  medica  continuarono,  specialmente  con  l’attività  di  Sorano,
considerato il “padre” della ginecologia, e soprattutto con Galeno, esempio di medico
di altissimo livello professionale, intellettuale e sociale, del quale ci sono pervenute
molte delle opere ancor più numerose che scrisse.
Meritano  una  menzione,  per  quanto  riguarda  i  secoli  seguenti  (IV  -  V  d.C.),  i
compilatori Oribasio, Aezio di Amida e Paolo d’Egina, che ci conservano talvolta
brani di autori le cui trattazioni non sono sopravvissute nella tradizione manoscritta:
specialmente  il  primo  e  l’ultimo  di  questi  studiosi  tramandano  informazioni
importanti sulla chirurgia.
Al  termine  di  questo  breve  panorama,  bisogna aggiungere  una  considerazione  di
metodo. Molto spesso accade di valutare la medicina antica in relazione alle scoperte
ed alle conoscenze attuali, distinguendo tra parti “valide” e “sbagliate” della pratica
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medica. In realtà, pur rappresentando un importantissimo precedente culturale, anche
questo aspetto deve essere studiato con una giusta prospettiva storica, senza giudizi
di valore (e tantomeno di valore scientifico). Pertanto, ogni paragone con pratiche o
oggetti contemporanei presente in questo lavoro ha il solo scopo di rendere meglio
comprensibili le nozioni e le testimonianze concrete che l’Antichità ci ha trasmesso.
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I. I LUOGHI DELLA PRATICA MEDICA
Le testimonianze letterarie, documentarie, archeologiche ci forniscono un panorama
piuttosto differenziato dei luoghi in cui, nell’Antichità, si esercitavano la medicina o,
più in generale, le pratiche terapeutiche.
Nel mondo antico, le scelte che un paziente poteva avere per curare un disturbo non
erano  infatti  limitate  alla  sola  medicina  razionale  (quella,  cioè,  che  prevedeva
spiegazioni  e  cure  di  origine  non  soprannaturale),  ma  comprendevano  anche  la
religione, la superstizione e i rimedi popolari. Questi diversi metodi, inoltre, non si
escludevano tra loro; “terapie” d’impostazione differente erano usate non solo per
mali differenti o in contesti (sociali, economici, culturali) diversificati, ma talvolta
anche in concorso tra loro per una stessa affezione1.
L’ambiente  templare2 ebbe  già  in  epoca  remota  e  per  un  lunghissimo  tempo
connessione con attività curative, ovviamente di forte impronta religiosa; nel mondo
greco le strutture templari generalmente associate a quest’ambito sono dedicate ad
Apollo, ad Asclepio (da cui la denominazione più diffusa per questi complessi, gli
Asklepieia) e ad altre figure facenti parte della stessa “famiglia” divina, come Igea, la
Salute. Questo culto, così come i luoghi ad esso collegato,  è documentato dal VI
secolo a.C. fino all’epoca imperale, con la testimonianza di Elio Aristide3. Abbiamo
poi importanti documenti di tipo epigrafico: ad Epidauro, il principale santuario di
questo tipo, furono incisi nella pietra resoconti di guarigioni ad opera della divinità
(≠Iavmata4).
Per quanto riguarda il campo d’indagine di questo lavoro, è utile sottolineare che non
c’è nessuna prova sicura del fatto che nell’Asklepieion vi fossero luoghi all’interno
del  complesso templare  destinati  all’assistenza,  all’alloggio  e  al  nutrimento degli
infermi, in una parola al loro ricovero. La pratica dell’incubazione prevedeva, infatti,
che il malato trascorresse la notte nel tempio, ma con una valenza esclusivamente
rituale: il dio doveva apparire in sogno per compiere la guarigione o indicare una
cura o un particolare comportamento da seguire. Il dio poteva suggerire una pratica
1 Cf. Hirt Raj 2006, § 5.
2 Cf. in proposito Andorlini - Marcone 2004, § 1.3 (pp. 19 ss.).
3 Elio Aristide, retore del II secolo d.C., trascorse diciassette anni nel santuario di Pergamo, dove curò
con la pratica dell’incubazione disturbi, a quanto pare, di origine nervosa; descrisse la sua esperienza
nei Discorsi Sacri.
4 Cf. Samama 2003, Girone 1998.
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terapeutica per cui era necessario l’intervento del medico: la presenza di medici nei
templi è attestata, ma il ruolo maggiore è sempre giocato dal fattore religioso5.
L’ambito templare è una realtà  particolarmente rilevante anche in Egitto,  dove la
medicina  (arte  sviluppatasi  in  tempi  molto  remoti  e  conosciuta  anche  fuori  dal
mondo egiziano: come è noto già in Omero e poi in Erodoto sono citati medici e
medicinali  con  questa  provenienza),  considerata  disciplina  sacra,  era  praticata  ed
insegnata nei templi dal personale religioso6, così come avveniva per altre “materie”:
astronomia,  astrologia,  religione,  botanica,  matematica  e  via  dicendo.  Ciò  è
documentato  sia  per  l’epoca  faraonica,  sia  più  tardi,  in  quella  tolemaica  e  poi
imperiale7,  con un certo  sincretismo culturale  attestato  dal  ritrovamento di  papiri
greci,  ieratici  e  demotici  (anche,  ma  non  solo  di  carattere  medico)  negli  stessi
contesti; ne è un esempio il santuario del dio coccodrillo Soknebtynis a Tebtynis8. 
Ci  sono note,  come detto,  anche pratiche  popolari9,  che non hanno però lasciato
tracce dirette e a cui si faceva ricorso per sé stessi o per i membri della famiglia, in
un contesto domestico. Per quanto riguarda i sortilegi curativi o protettivi di carattere
superstizioso, i documenti sono maggiori; neppure in questo caso, tuttavia, si può
parlare di un luogo curativo privilegiato.
Anche  coloro  che  praticavano  la  medicina  razionale,  ippocratica10,  devono  avere
operato per lungo tempo in modo per lo più itinerante, senza una “base” fissa: lo si
può evincere dai titoli stessi di alcune opere del  Corpus Hippocraticum e dal loro
contenuto,  particolarmente  attento  alle  caratteristiche  dei  diversi  ambienti  e
all’influsso di questi sulla salute dell’uomo:  Epidemiai (nel senso di ‘visita di una
regione’),  Arie, acque, luoghi11. Altri professionisti svolgevano la propria opera, ad
esempio,  nell’esercito.  Le  loro tracce,  fino al  periodo della  dominazione romana,
sono piuttosto scarse.
5 Cf. Hirt Raj 2006, pp. 290 s. e p. 297.
6 Cf. Clem. Al.,  Strom. VI 4, 35 - 37. Tra i 42 libri di Hermes (divinità in cui i greci identificavano
Thot,  dio della  saggezza)  sei  sono dedicati  alla  scienza  medica e riguardano fisiologia,  patologia,
strumenti  medici,  medicamenti,  oculistica  e  ginecologia.  Questi  libri  erano  di  competenza  dei
pastofovroi, termine che indica per l’appunto un particolare ruolo religioso.
7 Cf. Galeno, Comp. per gen. II 12 (XIII 518, 6-9), su un tipo particolare di unguento intitolato ad
Iside ed elaborato nell’ambito templare.
8 Cf. Andorlini 1995, pp. 6 - 11 e Andorlini 2004, pp. 82 - 84.
9 Cf.  Andorlini - Marcone 2004, § 1.2 (pp. 10 ss.).
10 Si  deve però tenere presente  la fluidità  della  situazione in epoca antica,  in cui  i  contorni  della
scienza e della pratica medica non sono ben definiti né vi è un iter formativo o un accesso codificato
alla professione. Cf. Krug 1990, p. 201 ss.
11 Su questi scritti cf. Jouanna, pp. 214 ss.
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È tuttavia possibile identificare un luogo specifico che, rispetto ad altri, appare legato
in  modo univoco  all’esercizio  della  professione  medica:  si  tratta  dello  ijatrei'on,
ambiente che, come si vedrà poco oltre, doveva essere una sorta di ambulatorio in cui
il medico visitava gli ammalati (o meglio, gli ammalati che potevano recarvisi  di
persona; chi era costretto all’immobilità veniva visitato a domicilio), compiva alcune
operazioni e custodiva il suo armamentario chirurgico e farmaceutico. 
Per i primi indizi dell’esistenza di luoghi che, per le loro funzioni, siano assimilabili
ai moderni ospedali, destinati all’accoglienza ed alla cura di tutti i malati, così come
per  le  prime  attestazioni  dei  termini  che  ad  essi  si  riferiscono,  bisogna  invece
attendere  almeno  il  IV-V  secolo  della  nostra  era,  un  periodo  che  coincide  con
l’affermazione del cristianesimo e dei suoi valori morali. I luoghi per i quali si hanno
notizie di una simile prassi prima di quest’epoca ospitavano in genere una tipologia
ben  precisa  di  pazienti  (la  manodopera  servile  ed  i  militari)  ed  avevano  scopi
differenti, di carattere del tutto utilitaristico12.
12 Cf. Krug 1990, pp. 220 s., Marcone - Andorlini 2006, p. 17.
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I.1. L’ambulatorio e lo scaffale del farmacista
Il termine greco con cui era indicato il luogo in cui il medico esercitava molte delle
attività connesse alla sua professione è, come abbiamo visto, ijatrei'on.
Gli  antichi  trattati  di  medicina  non  ci  forniscono  molte  informazioni
sull’organizzazione e sul funzionamento di questa struttura. Sappiamo che vari autori
di ambito medico composero opere, a noi non pervenute, su questo tema; nel Corpus
Hippocraticum si  è conservato uno scritto intitolato  Kat’  ijhtrei'on13.  L’esistenza
stessa del trattato è, per la verità, un’indicazione cronologica, sebbene indiretta e non
del  tutto  certa,  del  fatto  che  già  al  momento  della  composizione  dell’opera
(probabilmente intorno alla fine del V secolo a.C.14) esistessero strutture più o meno
stabili,  in cui il  medico riceveva ed esaminava i suoi pazienti  ed eseguiva alcune
pratiche,  in questo caso relative ad operazioni di bendaggio ed immobilizzazione.
Sfortunatamente, però, la descrizione dello ijatrei'on e di quanto in esso si trova è -
ad onta del titolo - assai scarna:
 
Ta; de; ej" ceirourgivhn kat’ ijhtrei'on: oJ ajsqenevwn: oJ drw'n: oiJ uJphrevtai:
ta; o[rgana: to; fw'": o{kou: o{kw": o{sa: o{kw": o{kou to; sw'ma: ta; a[rmena: oJ
crovno", oJ trovpo", oJ tovpo".
Questi (sono i requisiti) per la pratica medica nell’ambulatorio: il paziente,
colui che deve operare, gli assistenti, gli strumenti (o[rgana), la luce, dove e
come (devono essere disposti); quanti, in quale modo (devono essere usati);
dove (si  deve  posizionare)  il  corpo  (di  chi  opera  o di  chi  è  operato?);  le
attrezzature (ta; a[rmena); il tempo, il modo, il luogo15.
Dopo alcune brevi indicazioni su quale sia la posizione da tenere e la luce migliore
per esaminare e trattare il paziente, l’autore dedica il resto dello scritto alla corretta
13 Galeno,  commentando questo testo  (I,  1 = XVIII/2,  629 Kühn)  ricorda che opere simili  furono
scritte da Ippocrate, ma anche da Diocle di Caristo (IV secolo a.C.), Filotimo (IV - III a.C.) e Mantia
(III a.C.). È tuttavia improbabile che il trattato qui citato sia attribuibile ad Ippocrate stesso (o alla sua
generazione):  per  una  panoramica  della  “questione  ippocratica”,  qui  impossibile  da  trattare,  cf.
Jouanna 1994, pp. 58 ss.
14 Cf. Jouanna 1994, pp. 86 ss., Roselli 1975, soprattutto p. IX s.
15 Hp. Off., 1. Testo ed. Whitington (LOEB); la traduzione dei testi greci e latini, dove non altrimenti
specificato, è mia.
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esecuzione di bendaggi, fasciature e altre pratiche di immobilizzazione16. Per molti
versi affine a questo trattato, ma probabilmente più tardo17, è il Peri; ≠Ihtrou'; anche
da  questo  possiamo  ricavare  indicazioni  generali  sulla  corretta  disposizione
dell’ambulatorio  (esposizione  alla  luce,  alcune  norme  igieniche),  oltre  a  qualche
informazione sugli  arredi  e  sugli  oggetti  presenti  nell’ambiente:  sedie,  strumenti,
medicazioni.
Poco di più si riesce a ricavare dalle altre opere del Corpus Hippocraticum: a volte si
nominano  strumenti,  anche  elaborati  e  voluminosi  come  il  noto  “banco  di
Ippocrate”18,  ma ben  più numerosi  sono i  riferimenti  ad una pratica condotta  dal
medico  fuori  dall’ambulatorio,  talvolta  usando  ciò  che  ci  si  trovava  ad  avere
sottomano19. Situazioni di alta specializzazione, con medici stabilmente residenti in
una città (come fa notare Nutton20, il banco di Ippocrate non è certo uno strumento
facilmente  trasportabile,  né  utilizzabile  da  chiunque),  dovevano  dunque  ancora
coesistere con professionisti itineranti; il quadro non è chiaro e la letteratura, come si
è visto, lascia molto per scontato, trattando l’ambulatorio tutt’al più come la “scena”
in cui il medico, come un attore, si trovava ad operare21, spesso davanti ad un nutrito
pubblico22.
Le  testimonianze  di  carattere  documentario,  ricavate  dai  papiri,  e  quelle
archeologiche, sebbene poco numerose, casuali e spesso frammentarie, sono dunque
di particolare importanza per illuminare la realtà materiale e quotidiana della pratica
medica,  conservando  talvolta  preziose  informazioni  che  non  avevano  ragione  di
essere incluse in un testo scientifico.
Allo stato attuale possediamo quattro testi papiracei23, tutti di epoca romana, in cui si
fa menzione di uno ijatrei'on:
− BGU  II  647  (130  d.C.),  rapporto  medico  redatto  da  Gaio  Minicio
Valeriano, che possiede uno ijatrei'on nel villaggio di Karanis;
16 Rimando, come già detto, a Roselli 1975 per il rapporto di questa operetta con altre di carattere
chirurgico, specialmente Hp. Fract. ed Art.
17 Epoca alessandrina o imperiale: cf. Jouanna 1994, pp. 398 s.
18 Descritto in Hp. Art. 72 s.; cf. anche sotto, II.1 k.
19 Cf. Roselli 1975. pp. XXV s.
20 Nutton 2004, pp. 95 s.
21 Così ci presenta il medico ippocratico Jouanna 1994, pp. 85 ss.
22 Cf. Nutton 2004, pp. 263 s.
23 Testi 1, 3 - 5 in appendice.
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− P. Ross.Georg. III 2 (inizio del III sec. d.C.), lettera di Sereno alla madre
Antonia, in cui si nomina lo ijatrei'on del fratello Marco24;
− P. Oxy. LXIV 4441 (315 - 316 d.C.), un  tovmo" sunkollhvsimo" molto
esteso,  di  notevole  importanza  per  la  ricostruzione  della  topografia
dell’antica  Ossirinco,  che  fa  menzione,  tra  le  altre  cose,  di  lavori  da
eseguire nello  ijatrei'on del medico Dioscoro,  situato nei pressi  di una
stoà;
− P. Oxy. LIX 4001 (IV d.C.). Si tratta di una lettera privata, spedita da un
certo Eudaimon ai familiari ed indirizzata presso uno ijatrei`on; è il testo
di  maggiore  interesse,  poiché  vi  sono  anche  elencati  numerosi  oggetti
legati alla pratica medica.
Come si  nota,  i  testi  afferiscono  ad  un  arco  di  tempo che  comprende  tre  secoli
dell’età imperiale; la collocazione geografica (non si conosce la provenienza di P.
Ross.Georg.  III  2)  comprende  sia  un  centro  agricolo  come  Karanis,  nel  Fayum
settentrionale, sia una città piuttosto ricca e popolosa come Ossirinco.
Per  quanto  riguarda  i  documenti  di  tipo  archeologico25,  fino  ad  ora  non  si  ha
purtroppo  notizia  di  alcun  ritrovamento  sicuro  in  ambito  egiziano.  È  tuttavia
possibile prendere in considerazione un sito italiano, con certezza legato alla pratica
medica:  si  tratta  della  domus “del  Chirurgo”  (II  sec.  d.C.)  scoperta  nel  1989  a
Rimini26. Il sito ha notevole importanza non solo per la ricchezza dello strumentario
ivi ritrovato e per  le ottime condizioni di conservazione, ma anche per la cultura
dell’ultimo  abitatore,  che  doveva  avere  radici  greche  o  comunque  fortemente
ellenizzate27; questo ci offre una certa garanzia di contiguità con l’ambiente egiziano.
24 È doveroso ricordare, insieme a P. Ross.Georg. III 2, anche il  testo precedente (III 1),  un’altra
lettera  indirizzata  ad  Antonia  e  scritta  durante  un  viaggio  da  Marco  stesso,  in  cui  il  mittente
raccomanda alla madre la cura dei libri di medicina conservati nella loro casa. Per maggiori dettagli
sulla natura del viaggio di Marco ed il suo possibile status di medico militare cf. sotto, I.2.
25 Cf.  Andorlini  -  Marcone  2004,  p.  97.  È  sfortunatamente  molto  difficile  identificare
archeologicamente uno ijatrei'on, e neppure gli strumenti chirurgici sono un indizio inconfutabile: un
piccolo ritrovamento,  infatti,  potrebbe ricollegarsi  anche  ad un contesto  di  utilizzo domestico  (cf.
Bliquez,  p.  94)  per  la  situazione  di  Pompei.  Anche  le  iconografie  su  vasi  e  bassorilievi  non  ci
evidenziano strutture fisse, ma piuttosto gli strumenti della professione, come le ventose [figg. 1, 3], i
ferri chirurgici ed il libro [fig. 2].
26 Descrizione del sito, planimetria [fig. 4], immagini dei reperti in Ortalli 2000.
27 L’origine del  medicus riminese sembrerebbe provata dal graffito recentemente scoperto sul muro
del cubiculum, che ci fornirebbe il nome del medicus, un nome senza dubbio ellenizzante: Eutyches.
Anche molti dei reperti concordano con questa interpretazione: greci ed orientali sono molti dei motivi
ornamentali  ed  iconografici,  come  il  pannello  decorativo  con  pesci  [fig.  5a];  il  culto  a  cui
probabilmente va ricondotta la mano votiva in bronzo; in greco sono le iscrizioni sui vasi [fig.  6]
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Si terrà conto anche dei ritrovamenti di Pompei (“Casa del Chirurgo28”, “Casa del
Medico Pomponio Maguniano29”, “Casa del Medico30”, “Casa del Medico Nuovo31”,
altri siti minori o dubbi, e ritrovamenti non legati ad un luogo specifico32) [fig. 9] e di
altri reperti significativi come le iconografie di vasi e bassorilievi [figg. 1 - 3].
Un  reperto  eccezionale  ed  unico  nel  suo  genere  è  l’aryballos  Peytel  [fig.  3],
proveniente  da  Atene  e  conservato  al  Louvre,  datato  circa  al  480  -  470  a.C.
(cinquant'anni prima del Kat’ ijhtrei'on). Questo vaso a figure rosse rappresenta la
più  antica  rappresentazione  figurativa  dell’attività  medica  e  del  luogo  in  cui  era
praticata,  offrendo  un  interessante  parallelo  con  il  trattato  ippocratico  e
completandone la  testimonianza.  Il  gruppo principale  raffigura  il  medico,  seduto,
intento a praticare un salasso ad un paziente; in mano ha un bisturi, purtroppo ben
poco distinguibile, mentre sul pavimento è posato un bacile probabilmente destinato
a  raccogliere  il  sangue  ed  al  soffitto  sono  appese  le  ventose  per  il  salasso,  che
nell’arte figurativa sono il simbolo per eccellenza della pratica medica. Tutt’intorno
sono rappresentati i pazienti, forse in attesa del proprio turno, quasi tutti stanti salvo
uno seduto su uno sgabello; spiccano le fasciature, evidenziate con il colore bianco,
che quasi tutti i presenti portano in evidenza (al petto, al braccio, alla caviglia); molti
si appoggiano al bastone. Quello delle fasciature, per inciso, è un argomento spesso
affrontato anche nei trattati medici, e curiosamente anche in Hp.  Off.. (7 ss.). Una
nota comica è data, infine, dal nano che porta una lepre per le zampe, figura che è
stata interpretata in vari modi: secondo alcuni, poiché sembra discutere con la figura
alla sua sinistra, sarebbe l’assistente del medico, nell’atto di ricevere un pagamento
in natura (pratica che, come si vedrà sotto, era del tutto normale), secondo altri, si
tratterebbe semplicemente di un paziente che porta la lepre in pagamento.
contenenti sostanze medicinali (v. sotto, II.1 m). Cf. Ortalli 2000, pp. 520 s., commento agli oggetti
cat. 183, 185, 188, 190, 191 e, per l’iscrizione, Ortalli 2007, pp. 9 s. e Donati 2005.
28 Regio VI,  Ins. 1, 9.10.23; la scoperta degli strumenti medici risale al 1771. Cf. per gli strumenti
medici rinvenuti in situ Bliquez 1994, pp. 79 s.
29 Regio VIII, Ins. 3, 10 - 12 (1818 - ’19). Cf. Bliquez 1994, p. 81.
30 Regio IX, Ins. 5, 24 (1841 - ‘82) . Cf. Bliquez 1994, pp. 81 s.
31 Regio IX, Ins. 9, 3-5 (1887). Cf. Bliquez 1994, pp. 84 - 86.
32 L’elenco di tutte i siti  pompeiani alle quali è possibile associare - sebbene con l’incertezza e le
difficoltà che Bliquez stesso riferisce - ritrovamenti di strumenti medici e chirurgici è in Bliquez 1994,
§  F  (pp.  79  ss.).  Gli  strumentari  portati  con sé  da  durante  la  fuga  non  si  possono,  ovviamente,
collegare ad un luogo preciso;  cf.  per un quadro d’insieme pp. 73 - 83 e l’appendice (contesti  di
oggetti  presso gruppi di vittime)  in AA.VV. 2003, pp. 526 - 533; per gli esempi di strumentario,
sempre in AA.VV. 2003, pp. 134 - 136; Künzl 1996, pp. 2592 s.
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Oltre ad essere la testimonianza più antica dell’arte medica praticata al di fuori di un
contesto  religioso  ed  in  un  ambiente  probabilmente  privato,  come  sarà  poi
confermato  da  tutte  le  testimonianze  qui  esaminate,  la  scena  conservata
dall’aryballos  Peytel  ha  senza  dubbio il  merito  di  introdurci  nel  clima della  vita
quotidiana  in  ambulatorio;  per  la  struttura  materiale  di  questo  luogo,  tuttavia,
dobbiamo affidarci alle altre fonti, di epoca più recente.
La  prima deduzione sull’aspetto  materiale  dello  ijatrei`on che  si  può trarre  dalle
testimonianze in nostro possesso è che esso si componeva di una o più stanze di
proprietà  o  nelle  disponibilità  del  medico  stesso33,  spesso  annesse  alla  residenza
personale e, come si è detto, indistinguibili da una bottega o da una normale stanza se
non per la presenza degli oggetti propri della professione; il resto del mobilio era
probabilmente molto scarso, composto perlopiù da sedie, cassette, stipetti e recipienti
di  vario  genere34.  Ciò  è  immediatamente  evidente  se  si  osserva,  ad  esempio,  la
planimetria  della  domus riminese  “del  Chirurgo”35[fig.  4].  L’edificio,  situato
all’interno  delle  mura  di  Ariminum36,  fu  incendiato  e  crollò  nel  257-258  d.C.37,
preservando sotto le proprie macerie gran parte degli oggetti conservati nella casa:
questo  ha  permesso  di  identificare  con  una  certa  sicurezza  la  sala  in  cui  il
proprietario  doveva  esercitare  la  sua  professione.  La  stanza  è  non  solo  parte  di
un’unità abitativa che, sebbene raggiungibile anche da un ingresso secondario, era
annessa alla domus principale (non conservata), ma anche l’ambiente più riccamente
decorato tra quelli scavati, indizio non solo di uno status particolarmente agiato ma
anche della cura riservata ad un luogo di accesso pubblico, dove si praticava una
professione elevata nella scala sociale. Oltre al ricco corredo di strumenti chirurgici e
ad  altri  oggetti,  spicca  infatti  un  elaborato  mosaico  pavimentale  effigiante  Orfeo
33 Non ci sono documenti che possano far pensare al possesso di un ambulatorio da parte di non-
professionisti  che impiegassero manodopera specializzata  ma dipendente,  almeno in Egitto:  tutti  e
quattro i personaggi collegati al possesso di uno  ijatrei`on nei quattro testi citati  sembrano essere
medici  o  comunque  personale  specializzato  (il  caso  più  dubbio  è  quello  di  BGU II  647). Cf.  in
proposito Hirt Raj 2006 pp. 159 s.
34 Cf. Krug 1990, p. 74; si veda anche l’aryballos Peytel in figura 3 (bacile, ventose appese al soffitto).
35 Ortalli 2000: planimetria a p. 514 (qui fig. 4), descrizione dell’edificio ed ipotesi sulle funzioni dei
singoli  ambienti  alle pp. 513-516; la stanza  in  cui il  proprietario  doveva  esercitare la professione
medica è indicata come vano A.
36 Cf. Ortalli 2000, p. 513 ed Ortalli 2007, p. 5: l’insula comprendente la domus è situata al margine
settentrionale della città e compresa tra un cardo e un decumano.
37 Ortalli  2000,  p.  518;  probabilmente  il  crollo  è  da  collegare  ad  eventi  bellici  (invasione  degli
Alamanni), come suggerisce anche il ritrovamento di armi nel sito.
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liricine e svariati animali in un reticolo di esagoni [fig. 5b]; le pareti erano affrescate
ed i soffitti decorati38.
L’ipotesi  che  lo  ijatrei'on fosse,  se  non  sempre,  almeno  in  molti  casi  annesso
all’abitazione privata è comprovata indirettamente anche dai testi, che ci dimostrano
come,  ad  esempio,  vi  si  indirizzasse  la  corrispondenza  personale.  Il  medico
Eudaimon,  l’autore  di  P.  Oxy.  LIX  4001,  scrive  sul  retro  della  lettera,  come
indicazione per la consegna:
ajpovdo~ eij~ to; ijatrei'on para; Eujdaivmono~.
Consegnare all’ambulatorio, da parte di Eudaimon.
Anche  P.  Ross.Georg.  III  2  sembra  suggerire  una  stretta  connessione  tra
ambulatorio ed abitazione privata, in quanto Sereno chiede alla madre di trasferirsi
per ricongiungersi con lui ed il fratello (rr. 6 - 9):
Kalw'~ ou\n  poihvsei~,  mhvthr,  labou'sa hJmw'n  ta;  gravmmata kai;  eujqevw~
eijselqou'sa  pro;~ hJma'~,  ginwvskousa  o{ti  oJ  ajdelfov~ mou  Ma'rko~  ejn
prolhvmyei ejsti;n pollh/' th/' peri; touv~ kavmnonta~ kaiv to; ijatrei'on.
Farai bene, madre, ricevuta questa lettera, a venire subito da noi, sapendo che
mio fratello Marco ha molte preoccupazioni con i pazienti e l’ambulatorio39.
All’interno dell’ambulatorio il  medico svolgeva molti dei compiti relativi alla sua
professione: letteratura, reperti e documenti ci parlano infatti non solo della visita e
del trattamento dei pazienti, del ricorso ai libri di studio e consultazione (come si
vedrà,  una  costante  della  professione  medica  sottolineata  anche  dall’iconografia
tradizionale), ma anche della preparazione e della distribuzione di farmaci.
Medicina e farmacia non furono considerate due discipline separate se non fino ad
un’epoca piuttosto tarda40, ed era piuttosto scontato che il medico dovesse avere una
buona conoscenza sia degli effetti delle sostanze usate sia della loro preparazione.
38 Ortalli 2000, p. 516; illustrazione del mosaico a p. 517 in alto (qui figura 5a).
39 Il testo è tratto dall’editio altera di Chapa 1998.




Anche in questo caso è preziosa la testimonianza di P. Oxy. LIX 400141. Come si è
già visto, la lettera è indirizzata presso uno  ijatrei'on; nella parte finale del testo,
purtroppo la meno leggibile,  il  mittente avverte di aver ricevuto vari  oggetti e ne
richiede altri. Tra questi non sono nominati solamente strumenti medici e libri, ma
anche svariate sostanze medicamentose (rr. 22 - 24, 28 - 30, 35).
e[scamen de; kai; ta; a[lla pavnta cwri;~ movnh~ th'~ uJdriva~ tou' ojxuggivou. (...)
parevscen ajnti; tou' ojxuggivou kollourivwn uJdrivan. (...) ajpovsteilon de; kai;
kollourivwn livtra~ trei'~ (...).
Ho ricevuto  anche  tutto  il  resto,  tranne  la  bottiglia  di  grasso  animale  (to;
ojxuggivon).  (...)  Al  posto  del  grasso  ho  ricevuto  una  bottiglia  di  colliri
(kolluvrion). (...) Manda anche tre libbre di colliri (...)42.
I papiri di argomento medico attestano inoltre il nome di contenitori per farmaci di
vario tipo43, per non parlare delle numerosissime ricette mediche e dei frammenti di
opere relative a farmacia e farmacologia. Che nell’ambulatorio si producessero anche
preparati  curativi  è comprovato dai ritrovamenti  di Rimini: anche in questo caso,
nella stanza in cui il  medico esercitava la sua professione non sono stati ritrovati
solamente  strumenti  chirurgici,  ma  anche  sette  mortai  di  dimensioni,  forme  e
materiali diversi con i relativi pestelli44 [fig. 6], due vasi su cui si può ancora leggere
l’iscrizione (in greco)  indicante  il  contenuto45 [fig.  7]  ed una bilancia46.  Anche a
Pompei  abbiamo  notizia  del  ritrovamento  di  bilance,  mortai  ed  altri  oggetti  di
41 Verosimilmente  anche  P. Strasb.  Copte inv.  563 (=  GMP II  10) allude alla  pratica parallela di
medicina, chirurgia  e farmacia:  il mittente  richiede insieme alla  “borsa del medico” (hJ  phvra tou'
ijatrou')  e ad uno strumento chirurgico (smivlh,  il  bisturi)  anche alcuni  oggetti  che probabilmente
servivano alla preparazione di farmaci: in particolare un kuvaqo~ (sembra infatti più probabile l’ipotesi
che questo termine indichi un contenitore e non la ventosa per salasso), un cucchiaio di legno. Anche
la menzione di un sigillo rotondo è certamente associata a quest’ambito. Sono infatti frequentissimi i
casi di preparazioni farmaceutiche marchiate con il nome del produttore: un esempio ben conosciuto è
quello dei colliri con consistenza solida: cf. ad esempio Krug 1990, pp. 115 - 118.
42 Traduzione in Andorlini - Marcone 2004, pp. 99 s.
43 Cf. sotto, II.2 d.
44 Ortalli 2000, pp. 521 s., cat. 187.
45 Ortalli 2000, p. 522, cat. 188; i vasi dovevano contenere due erbe medicinali, come si desume dalle
scritte graffite CAMAIDRUS ed ABROTONOU. Le proprietà delle due erbe sono note nella letteratura
di carattere  botanico,  farmaceutico e farmacologico; quelle  del camedrio (Teucrium Chamaedrys),
sono descritte, ad esempio, da Dioscoride, in  Materia Medica  III 98, 1 s.; il capitolo sull’abrotono
(l’identificazione botanica è incerta) è a III 24, 1 s.
46 Ortalli 2000, p. 523, cat. 189 (illustrazione nella pagina precedente).
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probabile uso farmaceutico in siti che sono stati associati alla pratica medica e che
hanno  restituito  anche  strumenti  chirurgici47;  molti  ritrovamenti,  infine,  sono
pertinenti ai valetudinaria48.
Questa dovette  essere la  situazione nel  mondo ellenistico e romano,  almeno fino
all’epoca di Plinio49 e molto oltre, a giudicare dalle testimonianze in nostro possesso.
Dovevano  esistere  locali  destinati  alla  sola  preparazione  e  vendita  di  sostanze
curative: abbiamo qualche documento circa l’attività, risalente a tempi molto antichi,
dei raccoglitori di erbe e dei cosiddetti farmakopw'lai (termine ad ora non attestato
su  papiro)50.  Sappiamo  però  ben  poco  dei  luoghi  in  cui  operavano:  molti  erano
venditori  ambulanti,  mal  considerati  dall’opinione  pubblica  perché  inclini  a  dar
credito a pratiche popolari o di superstizione  (non “alternative”, per il semplice fatto
che è difficile delimitare la medicina “ufficiale” nell’Antichità) o ad adulterare le
sostanze da loro smerciate.
Le testimonianze archeologiche (prima tra tutte l’aryballos Peytel con la sua teoria di
pazienti in attesa di essere visitati) e papiracee non sembrano invece indicare che i
pazienti venissero di norma ricoverati o in qualche modo ospitati nello ijatrei`on. Chi
aveva particolari esigenze, come le persone troppo ammalate per muoversi, veniva
molto probabilmente visitato e curato a domicilio51. Ad una simile ipotesi fa pensare
non solo la totale assenza (che potrebbe essere del tutto fortuita) nei testi relativi allo
ijatrei'on di  un qualsiasi  accenno ad  un tale  uso,  ma anche questo passo del  P.
Ross.Georg. III 2, in cui si accenna alla difficile gestione di un ambulatorio e dei
molti pazienti che vi affluiscono (rr.7 - 10):
(...)  oJ  ajdelfov~ mou Ma'rko~ ejn  prolhvmyei ejsti;n  pollh/'  th/'  peri;  touv~
kavmnonta~ kai; to; ijatrei'on. oi\da~ de; o{ti oujk e[stin eu[kopon pavsconta~
katalei'yai oujk ojlivgou~ kai; ejrgasthvrion (...)
47 Nominati da Bliquez 1994 nell’elenco di siti già citato (pp. 79 ss.), gli oggetti relativi alla pratica
farmaceutica  non  sono  tuttavia  oggetto  di  studio  nell’opera,  che  è  dedicata  principalmente  agli
strumenti  chirurgici.  Un esempio di bilancia  di precisione da Pompei,  di cui  però non è chiaro il
contesto d’uso, è in fig. 371 (p. 300) di AA.VV. 1999.
48 Dei valetudinaria si parlerà più diffusamente sotto, paragrafo I.2.
49 Cf. Krug 1990, p. 112.
50 Sul commercio di farmaci si veda ad esempio PSI Congr. XI 12 (= PSI XV 1558) e PSI inv. 1634 (=
PSI Congr. XVII 19): cf. Andorlini - Marcone 2004, p. 136.
51 Hirt Raj 2006, pp. 158 s. cita in proposito non solo vari passi del Corpus Hippocraticum, ma anche
testimonianze in Plutarco e Plauto. Su Ippocrate cf. anche Jouanna 1994, pp. 100 s.
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Il mio fratello Marco ha molte preoccupazioni con i pazienti e l’ambulatorio
(ijatrei'on). Sai che non è facile lasciarsi indietro non pochi malati e l’ufficio
(ejrgasthvrion)...
Il  testo  sembra  indicare  che  i  pazienti  (citati  due  volte,  come  kavmnonte~,
pavsconte~, come anche l’ambulatorio, ma con una variatio tra due vocaboli, di cui
il primo è un termine tecnico che allude alla posizione supina dei malati) si recavano
nell’ambulatorio per farsi curare, e non che vi fossero ricoverati; cosa comprovata
dall’uso di ejrgasthvrion, che in altri contesti indica la “bottega” commerciale e non
un luogo di ospitalità52.
Questo suggeriscono anche i dati archeologici. Nella domus riminese, ad esempio, il
cubiculum53 conteneva un solo letto,  forse per  le visite  e  per alcune pratiche che
richiedevano che il  paziente rimanesse,  come ad esempio quelle contenute nel  P.
Oxy.  VIII  1088  (=  MP³  2409)54.  Si  noti,  per  inciso,  come  questi  due  oggetti,
apparentemente banali e di larghissima diffusione, appaiano in altre due occasioni
esplicitamente connessi alla pratica medica: ritroviamo il “largo bacile in bronzo” ai
piedi del medico dell’aryballos Peytel, per raccogliere il sangue di un salasso, e le
lucerne nella descrizione di come posizionare le sorgenti luminose, in Hp. Off. 355.
Da queste prime osservazioni, la struttura sembra dunque essere molto più simile ad
un moderno ambulatorio medico che non ad un luogo di degenza, come un ospedale
od una clinica. Nei testi esaminati si è pertanto scelto di tradurre la parola ijatrei'on
con  ‘ambulatorio’,  e  così  anche  ejrgasthvrion.  L’uso  di  quest'ultimo  termine
rimanda più propriamente, come si è visto, all’ambito commerciale o artigianale: la
caratteristiche della professione medica, un’arte che presupponeva capacità tecniche
e manuali sofisticate, esercitata personalmente dal medico in un ambiente attrezzato,
52 ejrgavzomai è usato per il lavoro del medico e, più in generale, per le tevcnai: cf. Hirt Raj 2006, p.
42.
53 Ortalli 2000, p. 516 (vano F).
54 Le ricette contenute nel papiro riportano anche istruzioni pratiche sul trattamento del paziente: col.
II, rr. 29 - 30 u{ption kataklivna~ to;n a[nqrwpon qeravpeue (“fai distendere il paziente in posizione
supina ed effettua il trattamento (nel naso)”); col. II, rr. 46 - 47 fako;n pro;~ tou;~ povda~ protiqeiv~,
kai; skepavzein iJmativoi~ (“applica una borsa di acqua calda ai piedi e coprilo con una coperta”).
55 Kat’ ijhtrei'on, III 1-16: Aujgh'" me;n ou\n duvo ei[dea, to; me;n koinovn, to; de; tecnhtovn… (“vi sono
due tipi di sorgente luminosa: quella naturale e quella artificiale…”).
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doveva facilmente condurre ad una considerazione simile a quella delle altre attività
di questo tipo56.
Data l’ampiezza - e talvolta la complessità - delle attività che si svolgevano nello
ijatrei'on,  il  personale  che  vi  lavorava  non  si  limitava  al  solo  medico,  ma
comprendeva numerosi  aiutanti  o apprendisti57,  a cui  spesso si accenna anche nei
testi ippocratici58. Di costoro non si fa menzione nei quattro testi fino ad ora citati,
ma sappiamo della loro esistenza da altre fonti letterarie e documentarie. Si veda ad
esempio P. Heid. III 226 (215 - 213 a.C.), un contratto di apprendistato:
Basileuvonto~ Ptolemaivou tou' Ptolemaivou  kai; Berenivkh~ qew'n
Eujergetw'n e[tou~ ojgdovou ejf’ iJerevw~ ≠Andronivkou ejxevdwken Swsikravth~
Fivlwna Qeiodovtw/ eij~ e[th e}x ejf’ w|i didavxei th;n ijatrikhvn.
Sotto  il  regno  di  Tolemeo  figlio  di  Tolemeo  e  Berenice,  dei  Evergeti,
nell’anno  8°  sotto  il  sacerdote  Andronico.  Sosicrate  ha  affidato  Filone  a
Teiodoto  (il  medico)  per  un  periodo  di  6  anni  perché  gli  insegni  l’arte
medica59.
Più di frequente, l’ambulatorio era gestito all’interno di una stessa famiglia e spesso
lo stesso mestiere di medico era tramandato di padre in figlio, come qualsiasi altra
professione del tempo60. Ad una gestione familiare fa pensare anche il contesto di P.
Oxy. LIX 4001. Come si è già avuto modo di rilevare, la missiva è indirizzata presso
l’ambulatorio; è importante però notare che le destinatarie sono la madre ed altre
parenti (tutte di sesso femminile); più avanti (rr. 25 s.), inoltre, si nomina un fratello,
Teodoro. Tutti costoro sembrano avere accesso all’ambulatorio ed avere una certa
56 Cf. Nutton 2004, p. 87: “Theoretical pronouncements notwithstanding, the Hippocratic physician
was first and foremost a craftsman plying his trade”.  La situazione non sembra cambiare anche in
epoca romana: benché i medici potessero raggiungere grande potere, soprattutto se vicini alla corte
imperiale, la professione era vista come tipica della cultura greca e praticata molto spesso da medici di
origine greca od orientale. Cf. Nutton 2004, pp. 163 ss.
57 Cf.  Krug 1990, pp. 201 ss.  per la formazione e la specializzazione dei medici.  Non esisteva un
accesso  codificato  alla  professione  medica;  l’unico  denominatore  comune  era  probabilmente  un
periodo più o meno lungo ed accurato di apprendistato presso un professionista (spesso il padre), così
come avveniva per le altre tevcnai. Non è quindi sempre chiara la distinzione tra i semplici aiutanti e
gli apprendisti; in ogni caso doveva trattarsi di personale specializzato.
58  Cf. Jouanna 1994, pp. 89 ss.; Roselli p. XVII, n. 4.
59 Traduzione tratta da Andorlini - Marcone 2004, p. 169.
60 Cf. Andorlini - Marcone 2004, p. 173; Krug 1990, p. 202.
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conoscenza degli oggetti di cui Eudaimon si serviva per svolgere la sua professione,
e  dunque in  qualche  misura  potrebbero  essere  coinvolti  nel  funzionamento  della
struttura, anche se sicuramente non (o non tutti) con conoscenze tali da poter essere
definiti “medici” o “infermieri”: ricordiamo ancora una volta la totale mancanza nel
mondo antico di un iter formativo standardizzato per le professioni sanitarie.
Le altre due testimonianze che abbiamo citato, BGU II 647 e P. Oxy. LXIV 4441, ci
mettono di fronte a problemi ben più complessi, riguardanti l’esistenza e le eventuali
caratteristiche di un servizio sanitario pubblico. Una volta stabiliti quali fossero gli
aspetti  materiali  dello  ijatrei'on,  infatti,  resta  da  chiedersi  se  il  possesso  o  la
concessione  di  una  simile  struttura  fossero,  almeno  in  alcuni  casi,  collegati  a
particolari status o incarichi giuridici ed amministrativi.
Parlando  in  generale,  possiamo innanzitutto  dire  che  i  pochissimi  dati61,  peraltro
molto  ambigui,  che  suggeriscono  l’esistenza,  in  luoghi  e  periodi  limitati,  di  una
qualche  forma  di  assistenza  medica  gratuita  per  tutta la  popolazione  sembrano
rappresentare un’eccezione. Si è già detto che la medicina fu spesso considerata non
un’arte liberale, bensì più vicina alle attività artigianali: come corollario, era del tutto
usuale che il medico ricevesse un pagamento. Stava poi al singolo attenersi o meno ai
suggerimenti ippocratici circa la moderazione62.
Le  amministrazioni  pubbliche,  a  quanto  pare,  non  avevano  interesse  ad  istituire
un’assistenza gratuita per i cittadini, ma miravano piuttosto ad assicurarsi la presenza
stabile di un professionista63 (che avrà avuto un ambulatorio come segno tangibile di
questa presenza: ma non è che un’ipotesi). Questo presidio fisso, infatti, non era per
nulla  scontato  nei  piccoli  villaggi,  mentre  probabilmente  nelle  città  più  grandi
saranno state richieste anche particolari capacità64. L’accesso alla carica, le qualifiche
e le prestazioni richieste al medico, nonché i modi e la natura della sua retribuzione
dovevano variare da città a città e da epoca ad epoca; il  finanziamento di questa
carica  doveva  essere  a  carico  dello  stato,  ma  in  qualche  caso  anche  di  singoli
benefattori.  Anche  nell’Egitto  tolemaico  vi  era  una  situazione  simile;  la  tassa
destinata  a  questo  scopo  era  lo  ijatrikovn65,  pagato  all’amministrazione66 oppure,
61 Cf. Krug 1990, p. 205 s. e p. 213 s.
62 Cf. Jouanna 1994, pp. 119 ss.
63 Cf. Krug 1990, p. 214 ss., Andorlini - Marcone 2004 §6.1 (pp. 164 ss.).
64 Per l’epoca più antica cf. Jouanna 1994, pp. 78 ss.
65 Cf. Krug 1990, p. 215.
66 Cf. ad esempio P. Hib. I 103, P. Petrie III 110, III 111.
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direttamente al medico ed in natura, come nel P.Hib. I 102, rr. 1 - 3 (il documento è
datato al 248 a.C.):
Kurhnai'o~ tw'n Zwivlou ijdiwvth~ Eujkavrpw/ ijatrw'/  caivrein. Tevtaktai soi;
ajpodwvsein ojlurw'n ajrtavba~ i h] dracma;~ tevssara~ to; ijatriko;n tou' lh
e[tou~...
Cireneo, soldato sotto il comando di Zoilo, saluta il medico Eucarpo. È stato
stabilito che io ti consegni dieci artabe o quattro dracme di olyra [un tipo di
cereale simile al farro] come pagamento dello ijatrikovn per il 38° anno....
Prima del  II  secolo  d.C.,  dunque,  anche  in  Egitto  abbiamo medici  che  ricevono
onorari e, almeno in alcuni casi, un qualche tipo di sostegno da parte dello stato in
cambio di prestazioni di carattere prettamente sanitario. Dopo il 173 d.C., data del P.
Oxy. I 51, appare nei papiri egiziani la denominazione di dhmovsio" ijatrov", ‘medico
pubblico’67 che  sembra  riflettere  anche  un  cambiamento  nel  ruolo  giuridico  del
medico e nelle sue funzioni: una causa molto probabile di questo cambiamento è che
si volesse ridurre il numero dei medici cui accordare i privilegi sopra descritti68; è
anche importante notare,  per  quanto riguarda  le  funzioni,  come si  inizi  a  trovare
menzione  di  questa  carica  in  moltissime  perizie  di  carattere  medico  -  legale;  il
medico ha dunque anche un ruolo di pubblico ufficiale.
Per esemplificare questo cambiamento e la difficoltà di tracciarne i contorni, anche ai
fini della nostra ricerca, si può partire dall’intestazione di BGU II 647, uno dei primi
rapporti medici ufficiali in nostro possesso:
Gaivo~ Menhvkio~ Oujaleriano;~ e[cwn ijatrei'on ejn kwvmh/ Karanivdi...
Gaio  Minicio  Valeriano,  possessore  di  un  ambulatorio  nel  villaggio  di
Karanis...
67 L’espressione ‘medico pubblico’ è in precedenza attestata (fuori d'Egitto) anche in letteratura ed in
testimonianze epigrafiche precedenti. Cf. Krug 1990, p. 213 ss.
68 Cf. Andorlini - Marcone 2004, p. 171.
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Il tipo di documento potrebbe portarci a pensare che anche Gaio Minicio Valeriano
ricoprisse qualche tipo di incarico ufficiale: la maggioranza dei referti medici giunti
fino a noi, in effetti, risulta redatta da un dhmovsio" ijatrov"69. Resta però il fatto che
Gaio  Minicio  Valeriano  non  è  designato  come  tale  e  nemmeno,  almeno
esplicitamente, come medico, ma soltanto come “possessore dello  ijatrei'on”, ed il
dubbio è ulteriormente rafforzato dalla datazione del papiro, che risale al 130 d.C.,
precedente di quasi mezzo secolo rispetto alla prima perizia firmata da un medico
pubblico (che è anche, come si è detto, la prima attestazione di una tale carica) in P.
Oxy.  I  51;  dopo  questa  data  l’uso  sembra  stabilizzarsi  fino  all’ultima,  tarda
attestazione (456 d.C.) 70, con l’eccezione di una delle due occorrenze in cui il referto
è opera di una  mai'a, mentre nei referti fino al 170 d.C. (data del  P. Oxy. XXXI
2563) è attestata solo la qualifica generica di ijatrov".
Non ci sono sufficienti elementi per ipotizzare che Gaio Minicio Valeriano ricoprisse
un ruolo di pubblico ufficiale; non si può pertanto dire nulla di specifico rispetto al
suo “avere” un ambulatorio ed alle implicazioni che ciò comportava (se non quanto
abbiamo già detto sul possesso dell’ambulatorio da parte di chi vi esercitava; il verbo
usato, e[cw, è esplicito) per quanto questa prima apparizione del termine ijatrei'on in
un tale contesto sia indubbiamente suggestiva.  La supposizione che Gaio Minicio
avesse conoscenze di medicina o che fosse un medico è comunque assai probabile:
non ci sono, come si è detto sopra, elementi che provino l’impiego, da parte di un
“laico”, di personale dipendente in un ambulatorio di sua proprietà. Se accettiamo
almeno che il protagonista del nostro referto sia un professionista, sorge però un altro
interrogativo: il nostro medico ha un nome latino, cosa per certi versi sorprendente,
soprattutto se si pensa che i medici erano quasi sempre di origine greca od orientale
anche nella parte occidentale dell’impero e che in Egitto, inoltre, troviamo una forte
69 Cf.  la  tabella III  in Hirt  Raj  2006.  Le eccezioni  sono poche;  oltre al  nostro  BGU II 647,  e  al
documento citato poco sotto (Sudhoff I, p. 247, opera di un  ajntiskrivba") in due casi l’autore del
referto è indicato genericamente come medico, in due come mai'a, cosa del tutto normale, in uno come
uJperevth" (abbiamo già incontrato questo termine per indicare l’assistente del medico, ma qui si tratta
di un funzionario pubblico: cf. Hirt Raj 2006, p. 113) ed in uno a redigere un certificato di decesso
sono due imbalsamatori (cf. sempre Hirt Raj 2006, pp. 66 s.).
70 Cf. Sudhoff 1909, p. 242. Sudhoff riteneva che Gaio Minicio Valeriano non fosse un medico, ma un
qualche  tipo di  funzionario  di  grado  inferiore;  nota anche  che  qui,  come  nel  documento  del  456
redatto  dall’ ajntiskrivba",  vengono  presi  dei  testimoni  “laici”,  in  questo  caso  i  due  anziani  del
villaggio.
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componente  locale  sia  dal  punto di  vista  prettamente  onomastico71 che  da quello
etnico e culturale; ancor più inaspettato è il fatto che Gaio Minicio Valeriano non
abbia semplicemente un nome latino o latinizzato, ma sia indicato con i tria nomina.
Questo fa pensare che il nostro medico sia legato in qualche modo all’esercito72: un
medico militare  che,  dopo il  congedo,  aveva aperto un ambulatorio  privato nella
cwvra egiziana  (così  come,  molto  probabilmente,  aveva  fatto  anche  il  medico  di
Rimini),  oppure  il  discendente  di  un  soldato  che  aveva  acquisito  la  cittadinanza
romana dopo aver servito nell’esercito e l’aveva trasmessa al figlio73. Un ambiente di
veterani potrebbe essere anche il contesto in cui vivevano ed operavano (o almeno il
loro ambiente d’origine) Marco e Sereno di P. Ross.Georg. III 1 e 2; torneremo su
questo nel capitolo seguente.
A distanza di quasi due secoli da questo papiro si colloca P. Oxy. LXIV 4441. La
seconda  colonna  del  lungo  tovmo"  sugkollhvsimo" (cioè  un  rotolo  formato
dall’incollatura di documenti d’archivio, dunque di carattere burocratico) conserva
infatti  un referto medico (col.  II)  di Aurelio Dioscoro, figlio di Erone, il  quale si
qualifica - questa volta esplicitamente - come  dhmovsio" ijatrov"; poco oltre, in un
passo di grandissimo interesse per la ricostruzione della topografia di Ossirinco (col.
IV ss.), sono menzionati anche lavori di manutenzione da eseguire nell’ambulatorio
di  un  Dioscoro,  probabilmente  la  stessa  persona74.  I  dettagli  più  interessanti
sembrano essere proprio la possibile identità tra il medico pubblico e il possessore
dello ijatrei'on, e la collocazione dell’ambulatorio in posizione ben più centrale della
domus riminese e delle botteghe pompeiane, semplicemente affacciate su una strada.
P. Oxy. LXIV 4441 elenca75 infatti una serie di riparazioni necessarie a vari edifici
pubblici  e  ai  circostanti  edifici  privati,  ordinati  secondo  le  stoà76 (settentrionale,
71 Per quanto cambi di nome,  alias e diverse tradizioni onomastiche all’interno una stessa famiglia
siano assai frequenti nell’Egitto romano: cf. Hirt Raj 2006, pp. 163 ss.
72 I documenti relativi a medici militari ci offrono effettivamente una percentuale maggiore di nomi
latini, anche perché gli egiziani che entravano nell’esercito romano molto spesso assumeva un nome
latino: cf. Hirt Raj 2006, p. 169 e ibid., tabella IV.
73 Hirt Raj 2006 sottolinea come chi aveva già la cittadinanza romana molto raramente si fermasse in
Egitto al termine del periodo di servizio (p. 171).
74 Cf. Coles 1997, p. 172 e p. 189.
75 Ogni elemento è preceduto da un ‘check mark’.
76 Non è chiaro se gli edifici elencati sono effettivamente una parte fisica del complesso delle stoà o
semplicemente ad esse circostanti, né come fossero effettivamente disposte le stoà di Ossirinco: cf.
Salvaterra  1990  ed  AA.VV.  2007,  p.  11.  Non  era  comunque  impossibile  che  locali,  anche
commerciali, fossero annessi alla stoà: cf. per gli aspetti architettonici Coulton 1976, specialmente pp.
1- 17 (introduzione), pp. 85 - 89 e (stoà con locali annessi dietro il portico) ed illustrazione di p. 197.
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occidentale, orientale e meridionale). Apprendiamo così che l’ambulatorio era situato
nella stoà occidentale  [fig. 8], o nei suoi immediati dintorni, insieme a varie altre
botteghe  (un  negozio  di  verdura,  un  mercato),  a  strutture  statali  (una  stalla,  un
archivio),  templi  ed  una  scuola.  Ammettendo  che  l’ambulatorio  fosse  parte  del
complesso  della  stoà  ed  essendo  questa  un  edificio  pubblico,  ci  chiediamo  se
Dioscoro, medico pubblico, dovesse pagare un affitto per l’uso del locale in cui era
collocato  il  suo  ijatrei'on,  come  probabilmente  faceva  il  grammatodidavskalo"
Dionisio per la sua scuola77 e come documentato anche in P. Mert. II 76 e P. Med.
inv.  71.65 (contratti  di  affitto  di  edifici  situati  in  una  stoà;  sono  risalenti
rispettivamente al II e al VI secolo d.C.), o avesse disponibilità gratuita del locale,
come  benefit per il suo ruolo di medico pubblico78, il che sembra meno probabile
proprio per il carattere “artigianale” della professione medica ed i papiri che provano
l’affitto  di  locali  facenti  parti  della  stoà  a  rappresentanti  di  varie  professioni.
Purtroppo,  anche  in  questo  caso  le  testimonianze  offrono  alcuni  spunti
particolarmente suggestivi, soprattutto per la connessione tra la carica ufficiale e il
luogo probabilmente di carattere pubblico in cui questa veniva esercitata,  ma non
sufficiente  materiale  per  trarre  conclusioni  che  possano  avere  un  buon  grado  di
probabilità.
Conclusa questa breve indagine,  il  quadro dello  ijatrei'on che possiamo tracciare
grazie  alle  testimonianze  papiracee  ed  archeologiche  ci  appare  ora  -  per  quanto
frammentario  ed in  certi  punti  incerto  -  ben  più ricco  e  soprattutto  più vitale  di
quanto non si possa ricavare dalla sola letteratura medica; riusciamo a cogliere le
linee essenziali del suo aspetto materiale e del funzionamento quotidiano. Sappiamo
così  che lo  ijatrei'on  era uno spazio caratterizzato solamente dalla presenza degli
oggetti propri della professione medica, spesso annesso all’abitazione privata, simile
alle  botteghe  artigianali  o  commerciali  e  come  queste  situato,  per  quanto  ne
sappiamo, all’interno della città se non nel vero e proprio centro. Si trattava di un
ambulatorio  in cui  si  svolgevano molte delle  attività  allora comprese nell’attività
medica (visite, preparazione e somministrazione di farmaci, operazioni chirurgiche)
Per le attestazioni di stoà nei papiri, cf. Łukaszewicz, 1986, p. 180.
77 Cf. AA. VV. 2007, p. 4: l’ipotesi parte dal fatto che il maestro fosse considerato responsabile della
manutenzione  dell’edificio  e  dovesse  pagare  per  essa  (col.  IV,  rr.  19-20:  dia;  Dionusivou
grammatodidaskavlou; ma il testo è molto danneggiato).
78 Cf. Sudhoff 1909, che rimanda a sua volta a Galeno, XVIII 2, pp. 629 ss. ed Kühn.
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ma non il  ricovero dei pazienti  Per il  carattere della medicina e della società del
tempo era comunque un luogo molto frequentato:  vi  operavano il  medico,  i  suoi
assistenti e discepoli, vi si recavano i pazienti in grado di muoversi (negli altri casi
era il medico a recarsi al domicilio del malato), ed a volte era affollato da semplici
curiosi desiderosi di assistere ad operazioni spettacolari. Questa struttura non doveva
essere appannaggio di tutti i medici, ma era segno, oltre che di una certa agiatezza,
della presenza fissa di un professionista, che in molti luoghi era garantita tramite uno
stipendio o altri benefici dall’amministrazione statale. Su questo argomento, tuttavia,
le nostre conoscenze sono molto più confuse,  e rimangono ancora lontani da una
soluzione molti problemi riguardanti alcuni aspetti del “servizio sanitario” alle sue
origini; in particolare - per i fini della nostra ricerca - lo  status amministrativo del




 Rilievo funerario del medico Giasone, II sec. a.C.
Questo reperto, così come il seguente, mostra uno degli elementi iconografici che caratterizzano lo
studio del medico nell’arte figurativa. Come già osservato, non si tratta di strutture fisse o particolari
elementi costruttivi o architettonici, bensì degli strumenti della professione: in questo caso, la ventosa
per  salasso,  effigiata  in dimensioni  del tutto  irreali.  La ventosa infatti  ha una  grandezza  di molto
superiore al vero, mentre il paziente, stante, è di dimensioni rimpicciolite rispetto al medico, seduto su
uno sgabello.
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Figura 2
Bassorilievo raffigurante un medico romano nel suo studio
Questo  secondo  bassorilievo  funerario  completa  il  quadro  dell’ambulatorio:  il  medico  è  mostrato
nell’esercizio dell’attività che lo aveva impegnato in vita, assorto nello studio dei  volumina inerenti
alla sua professione. Il libro, come si vedrà sotto, è un altro degli oggetti strettamente collegati alla
pratica medica antica, e così anche lo scaffale in cui i  volumina sono custoditi insieme a quelli che
probabilmente sono recipienti per sostanze medicamentose (sul secondo ripiano). Appoggiato sullo
scaffale notiamo infine l’astuccio degli strumenti (deltavrion; anche questo oggetto sarà esaminato
nel paragrafo seguente).
Il quadro che ci formiamo della pratica medica antica attraverso queste rappresentazioni artistiche è
del tutto conforme a quello che emerge dai testi antichi e specialmente dai papiri: la pratica medica e





Aryballos Peytel, 470 a.C.
Il vaso a figure rosse, di forma insolita per l’Attica, dove fu ritrovato, mostra un medico all’opera e
diversi  pazienti  in attesa del proprio turno.  Lo studio è  caratterizzato  dallo  strumento  tipico della
professione medica, la ventosa, e da pochissimo mobilio (come presumibilmente era anche in realtà); i
feriti sono indicati da bastone e bendaggi, dipinti con il colore bianco. Nel dettaglio a colori il medico,
seduto  in  accordo  con i  precetti  ippocratici,  esegue  un’operazione  di  flebotomia  (cioè un  salasso
praticato incidendo direttamente la vena o, talvolta, l’arteria) ad un paziente stante.
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Figura 4
Planimetria della domus del chirurgo di Rimini.
Il luogo in cui è stato ritrovato il  cospicuo corredo di strumenti,  evidenziato dal riquadro rosso, è
caratterizzato da un ricco mosaico pavimentale (cerchio a reticolo di esagoni inscritto in un quadrato).
L’attiguo  (in  basso  nell’immagine)  cubiculum,  forse  anch’esso  destinato  alla  pratica  medica,  è
leggermente più piccolo e riconoscibile anche dal mosaico bicromo.
L’ambulatorio  ed  i  vani  circostanti  formavano,  rispetto  alla  domus,  un  nucleo  autonomo,






a. pannello decorativo in pasta vitrea con pesci, dalla stessa domus
b. mosaico pavimentale, vano A, domus del chirurgo (Rimini)
Questi  due  elementi  decorativi,  tra  i  più  rappresentativi  del  sito,  testimoniano  la  ricchezza  della
domus, anche e soprattutto nel luogo (vano A) che doveva servire da studio medico, dove si trovava il
mosaico rappresentante Orfeo liricine tra animali, perfettamente conservato. Il pannello con pesci è
anche  una  prova  a  favore  della  probabile  origine  orientale  o  greca  del  padrone  di  casa:  pannelli
decorati  con  soggetti  naturalistici  sono  stati  ritrovati  in  ambito  egizio,  ma  anche  ad  Atene  ed  a
Corinto79.
79 Ortalli 2000, pp. 519 s. (cat. 183).
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Figura 6
Set di mortai e pestelli dalla domus del chirurgo di Rimini
I mortai nella dotazione del medico riminese si distinguono per la varietà di forme e dimensioni (il
mortaio più grande ha il considerevole diametro di 64.5 cm), che suggeriscono una specializzazione
nell’uso, e soprattutto per la varietà di materiali, tra i quali spicca il marmo di provenienza greca80.
Questi  oggetti  sono  anche  testimonianza  della  presenza  di  un’attività  di  tipo  farmaceutico  che  si
svolgeva non solo in stretto parallelo 'teorico' con quella prettamente medica, così come accadeva
spesso  nell’Antichità81,  ma  anche  nello  stesso  luogo.  Del  rsto  sappiamo  da  Galeno  stesso  (De
indolentia, 4) che i medici si preparavano da soli le medicine.
80 Ortalli 2000, p. 521 s., cat. 187.




Vasi dalla domus del chirurgo di Rimini
I due vasi d'argilla in primo piano sono di grande interesse per diversi motivi. In primo luogo, sono
manufatti specializzati, destinati a contenere sostanze medicinali (in questo caso un astringente ed un
vermifugo)  e,  così  come  i  mortai  e  pestelli  della  figura  precedente,  testimoniano  la  pratica  di
un’attività  farmacologica  nello  studio  del  medico.  Inoltre,  la  loro  fabbricazione  non  locale,
probabilmente orientale82, e l’iscrizione in greco corrispondente al contenuto di ciascuno ci forniscono
un’ulteriore indicazione sulla provenienza e la cultura dell’ultimo abitante della domus.
82 Ortalli 2000, pp. 522 s., cat. 188.
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Figura 8
Pianta di Ossirinco (Flinders Petrie)
Nella pianta disegnata nel 1922 da Sir Flinders Petrie, a cui si devono parte degli scavi del sito di
Ossirinco,  sono evidenziati  nel riquadro i resti  della parte occidentale  della  stoà (“western end of





Questa pianta di Pompei (contenuta in Bliquez 1994; per i dettagli si veda  ibid., pp. 97 s.) riporta i
ritrovamenti  di strumenti  medici  nel  loro probabile contesto  originario.  Nei riquadri,  i  quattro siti
principali citati in questo lavoro; nel complesso appare notevole la diffusione degli strumentari nella
città campana.
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I.2. I luoghi di cura
a. valetudinarium (uJgiasthvrion)
Come si è detto, l’Antichità non conosce, se non fino ad un periodo piuttosto tardo,
istituzioni definibili come ospedali, e cioè istituzioni pubbliche, destinate ad ospitare
malati (e non categorie circoscritte come schiavi e soldati oppure,  genericamente,
poveri e bisognosi) per il tempo necessario alle cure, caratterizzate dalla presenza di
medici83.
Per alcuni aspetti, tuttavia, alcune strutture forniscono precedenti importanti, anche
se soltanto dal punto di vista del funzionamento e non da quello degli obiettivi, che
risalgono  al  pensiero  cristiano.  Una  delle  più  importanti  è  senza  dubbio  il
valetudinarium84, luogo che in epoca romana era destinato alla cura (con ricovero per
un  tempo  più  o  meno  lungo)  delle  due  categorie  di  persone  considerate
materialmente utili per il funzionamento dell’impero, schiavi e militari85. Proprio per
la sua impronta fortemente utilitaristica, ed in generale per la mentalità degli antichi
riguardo alla povertà ed alla malattia, non si sentì mai l’esigenza di estendere questo
tipo di assistenza a tutta la popolazione.
Le attestazioni papiracee che hanno a che fare con questa struttura sono rarissime: un
solo papiro, BGU VII 1564, datato al 138 d.C., ci conserva la parola uJgiasthvrion
(hapax,  calco  dal  latino),  mentre  in  PSI  XIII  1307,  un  papiro  latino  contenente
l’ordine del giorno di una legione e risalente al regno di Tiberio, si può leggere di un
soldato86 assegnato ad valetudinarium. Latine sono anche le tavolette di Vindolanda:
in particolare, T. Vindol. II 155, 156, ed indirettamente T. Vindol. 154 riguardano la
costruzione  ed  il  funzionamento  del  piccolo  valetudinarium di  questo  avamposto
dell’esercito sul limes Britannico. 
Gli scavi archeologici non hanno ancora accertato la presenza di  valetudinaria, né
destinati agli schiavi né di tipo militare, in territorio egiziano. Per quanto riguarda le
testimonianze materiali dobbiamo dunque ancora una volta affidarci ai ritrovamenti
83 Cf. Hirt Raj 2006, p. 157,  Marcone - Andorlini 2006, p. 15.
84 Hirt Raj 2006 pp. 142 ss. e pp. 160 ss.
85 Cf. Krug 1990, p. 221.
86 Forse non il Domitius menzionato nella stessa riga: cf. l’editio altera di Fink 1971 (numero 51, pp.
197 - 200), ad loc.
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fuori d'Egitto, che fortunatamente sono piuttosto numerosi: i ritrovamenti più famosi
sono  quelli  di  Castra  Vetera,  Novaesium,  Vindonissa  (odierne  Xanten,  Neuss  e
Windisch),  tutti  in contesto militare87,  all’interno di  accampamenti  fissi situati sul
limes settentrionale. Un caso fortunato per l’integrarsi di testimonianze scritte e dati
archeologici  è senza dubbio quello di Vindolanda, dove tracce del  valetudinarium
citato nelle tavolette sono state effettivamente rinvenute nel corso degli scavi. In tutti
questi casi la pertinenza rispetto al nostro campo d'indagine è garantita dal fatto che
queste strutture, appartenendo all’esercito romano, devono avere avuto una discreta
omogeneità anche in province tra loro molto distanti; queste stesse considerazioni
valgono anche per le testimonianze scritte sopra citate.
Le informazioni che ricaviamo dai  papiri egiziani in questo caso non aggiungono
molto per quanto riguarda la ricostruzione degli aspetti strutturali del valetudinarium:
i  ritrovamenti  archeologici  rappresentano  ad  oggi  la  fonte  principale  per  quanto
riguarda questo aspetto. È un caso piuttosto diverso da quello dello ijatrei'on: se il
primo, in mancanza di elementi inequivocabili come il set di strumenti del chirurgo
di Rimini, è indistinguibile nel contesto della domus o delle attività commerciali ed
artigianali, questo luogo ha maggiori  chanches di essere individuato, specialmente
negli accampamenti più grandi, per la sua planimetria caratteristica [figg. 10a e 10b],
secondo alcuni una derivazione dagli ospizi di età classica ed ellenistica88. L’edificio
ha solitamente una pianta quadrangolare,  con un cortile  interno contornato da un
corridoio; le camere si affacciano verso l’esterno per ricevere luce ed areazione. Vi
era  infatti  una  cura  particolare  riguardo  la  salubrità  (sia  per  quanto  riguarda  il
valetudinarium in  sé,  sia  per  quanto  riguarda  il  posizionamento  dell’intero
accampamento  militare)  ed  alla  funzionalità  della  struttura.  L’attenzione  ad
illuminazione e salubrità  era  in  parte  già  presente nelle  opere  di  Ippocrate  e  del
Corpus Hippocraticum in cui si accenna alle caratteristiche ideali dell’ambulatorio.
Un esempio è questo passo del Peri; ≠Ihtrou'89:
87 Cf. Krug 1990, pp. 220 s.
88 Krug 1990, p. 220.
89 Hp. Medic. 2.
40
Papyrotheke 1 (I/2010)
Dei'  de;  prw'ton  me;n  tovpon  e[cein  oijkei'on,  e[stai  de;  tou'to  eja;n  mhvte
pneu'ma ej~ aujto;n paraginovmenon ejnoxlh'/ mhvq’ h{lio~ h] aujgh; lupevh/ ... To;
d’ u{dwr parevcein dei' povtimon toi'~ qerapeuomevnoi~ kai; kaqarovn.
Innanzitutto, è necessario disporre di un luogo adeguato: è tale se il vento,
entrandovi,  non  causa  disturbo,  se  il  sole  e  la  luce  non  infastidiscono …
L’acqua che si offre ai pazienti deve essere potabile e pura.
Nell’organizzazione dell’esercito romano, la salubrità del luogo dell’accampamento
e l’attenzione alla funzionalità ed all’igiene nel  valetudinarium e nell’intero campo
militare erano uno dei campi di competenza del medico militare. Questo è attestato
da scrittori non di ambito medico, come Vegezio, che nella sua Epitoma rei militaris
scrive:
Nunc, quod uel maxime prouidendum est, quemadmodum sanitas custodiatur
exercitus, admonebo, hoc est locis aquis tempore medicina exercitio. Locis,
ne in pestilenti  regione iuxta morbosas paludes, ne aridi et sine opacitate
arborum campis aut collibus… Nec perniciosis uel palustribus aquis utatur
exercitus;  nam malae  aquae  potus  ueneno  similis  pestilentiam bibentibus
generat. Iam uero ut hoc casu aegri contubernales oportunis cibis reficiantur
ac medicorum arte curentur,  pincipiorum tribunorumque et  ipsius comitis,
qui maiorem sustinet  protestate, iugis quaeritur diligentia…
Ora  parlerò  di  un  argomento  della  massima  importanza:  come  si  debba
tutelare la salute dell’esercito, la quale dipende dai luoghi, dalle acque, dalla
stagione,  dalel  cure  mediche,  dall’esercizio  fisico.  Riguardo  ai  luoghi,  si
provveda a che i soldati non dimorino in una regione malsana, presso paludi
malariche, in pianure o colline aride, non ombreggiate da alberi… L’esercito
non faccia uso di acque paludose e infette, perché l’acqua non potabile genera
malattie, come se fosse veleno. In caso di malattie è necessario che i principi,
i  tribuni,  il  comandante che ha il  supremo potere provvedano con assidua
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attenzione a ristorare i propri soldati con cibo adatto, a curarli con il sapiente
aiuto dei medici90…
Ritornando  alle  caratteristiche  del  valetudinarium,  è  da  notare  la  presenza  nella
pianta “standard”, oltre alle stanze di degenza, anche di ambienti più grandi, la cui
destinazione non è ben chiara: probabilmente erano locali di servizio, ma è possibile
pensare  che  alcuni  di  questi  vani  fossero  usati  per  operazioni91.  Bisogna  infine
aggiungere che nei centri minori, come ad esempio gli accampamenti delle truppe
ausiliarie, questa fisionomia non è altrettanto ben definita.
Alla luce della loro peculiare struttura, si può concludere che i  valetudinaria erano
senza alcun dubbio destinati al ricovero dei pazienti, militari feriti o malati; questo
anche  perché  i  professionisti  impiegati  nell’esercito  venivano  dislocati  in  luoghi
talvolta  molto  remoti,  e  dunque non era  pensabile  per  loro  una  convalescenza  a
domicilio  o  in  città  amiche  (come avveniva  in  passato)92.  Nel  valetudinarium si
svolgevano anche tutte quelle attività che abbiamo visto appartenere al dominio della
medicina  di  quest'epoca,  come  chirurgia  e  farmacia:  i  ritrovamenti  archeologici
pertinenti ad entrambi i campi sono numerosi.
Un’ulteriore conferma del fatto che il valetudinarium fosse destinato a questo scopo
si ricava anche dal nostro unico papiro greco,  BGU VII 1564  (da Filadelfia,  138
d.C.),  l’ordine  per  un  lotto  di  lenzuoli  e  coperte:  all’uJgiasthvrion del  campo
imperiale di Sebaste ne sono destinate 200 (rr. 7 - 8).
Una tale quantità di lenzuola doveva corrispondere ad un numero piuttosto elevato di
posti-letto, il che è un ulteriore elemento a favore della funzione di questa struttura
come luogo di ricovero. Meno agevole è invece vedere in questo documento la prova
dell’esistenza di un campo militare fornito di valetudinarium nell’Egitto romano: non
è infatti per nulla chiaro a quale unità militare facesse capo la struttura sanitaria ed
alcuni hanno proposto che fosse collocata fuori d'Egitto.
Abbiamo la possibilità di sapere qualcosa anche a proposito di chi veniva ospitato nei
valetudinaria, e di chi vi operava. Gli ordini del giorno da Vindolanda ci offrono un
quadro dei soldati malati all’interno del campo e delle loro patologie: prevalgono i
90 Veg. Mil. III 2. Trad. it. di L. Canali e M. Pellegrini.
91 Cf. Nutton 2004, p. 179.
92 Nutton 2004, p. 178.
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disturbi di carattere “internistico” ed oculistico (a questo proposito si noti che sono
numerosi  i  ritrovamenti  di  colliri  in forma solida, con stampi),  cosa peraltro  non
sorprendente se si pensa a quali fossero le condizioni igieniche nell’Antichità ed alle
patologie più diffuse all’epoca. Si veda ad esempio T. Vindol. 155 (rr. 19 - 27):
reliqui praesentes CCLXXXXVI/ in is centurio I/  ex eis aegri XV/ uolnerati
VI/  lippientes  X/  summa  eorum  XXXI/  reliqui  ualentes  CCLXV/  in  is
centurio I
Restano presenti (cioè non distaccati altrove per altri compiti): 296, dei quali
un centurione; di questi 15 sono malati, 6 feriti, 10 affetti da infiammazione
degli  occhi,  per  un  totale  di  31;  restano  265  soldati  abili,  dei  quali  un
centurione.
Per quanto riguarda i traumi, è da notare che le ferite riportate in battaglia ricevevano
probabilmente un primo trattamento sul campo  [fig. 11],  e solo in seguito i feriti
venivano trasportati nei  valetudinaria, dove - per i motivi che abbiamo visto poco
sopra - trascorrevano la convalescenza.
È senza dubbio più complesso stabilire chi lavorasse nei  valetudinaria. Parlando in
generale, la medicina militare sembra acquisire una struttura stabile solamente alla
fine del I secolo d.C.93; da quest’epoca in poi negli accampamenti è normale trovare
il  valetudinarium, ed abbiamo numerose attestazioni dei ruoli del personale che vi
operava,  composto da medici  ed assistenti  (capsarii -  da  capsa,  il  recipiente  che
conteneva bendaggi e medicazioni -  e forse  marsi) supervisionati  da ufficiali  non
necessariamente  di  formazione  medica94.  L’esercito  si  procurava  il  personale
specializzato in tre modi: medici che già esercitavano la loro professione potevano
scegliere di arruolarsi volontariamente o essere chiamati alle armi obbligatoriamente
per un certo periodo, secondo la necessità; altri si formavano direttamente all’interno
dell’esercito.  Inoltre,  soprattutto  nel  primo  e  nel  terzo  caso,  dovevano  esserci
possibilità di carriera, anche se non è ancora ben chiaro quale fosse l’inquadramento
preciso  dei  medici  all’interno  dell’esercito  e  il  rango  militare  che  essi  potevano
93 Cf. Krug 1990, p. 218; Hirt Raj 2004, pp. 218 - 221.
94 Veg. Mil. II 10.
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ottenere; probabilmente avevano un periodo di ferma diverso ed una paga migliore,
specialmente  se  impiegati  sulle  navi.  Medici  e  medicina  militare  erano  tenuti  in
buona considerazione nell’Antichità, sia per l’esperienza che la guerra permetteva di
acquisire, sia per l’alto livello di specializzazione raggiunto: esistevano, ad esempio,
strumenti chirurgici pensati appositamente per risolvere determinati traumi tipici del
combattimento, come il “cucchiaio di Diocle”, usato per l’estrazione dei dardi che, a
causa della loro forma, non potevano essere rimossi con pinze. L’esperienza come
medico militare era tenuta in gran conto: molti dei medici antichi di cui abbiamo
notizia,  direttamente  o  indirettamente,  provenivano  da  una  simile  formazione,  e
questa  era  consigliata  specialmente  a  chi  volesse  apprendere  in  modo  più
approfondito anatomia e chirurgia senza dover ricorrere alla discussa pratica della
dissezione. Questo si può leggere, ad esempio, nella conclusione del Peri; ≠Ihtrou':
To;n me;n ou\n mevllonta ceirourgei`n strateuvesqai dei`...
Chi vuole esercitarsi nella chirurgia deve arruolarsi nell’esercito95.
Anche  per  quanto  attiene  alla  la  medicina  militare,  nonostante  le  numerose
informazioni  di  carattere  generale  che  possiamo  avere  da  altre  fonti  (storiche,
epigrafiche, archeologiche), le testimonianze papiracee non sono da trascurare, dal
momento  che,  come  si  è  già  detto,  offrono  spesso  un  punto  di  vista  insolito  e
menzionano  situazioni  che  non  potremmo  conoscere  altrimenti.  Vale  la  pena,
dunque,  di  ritornare  brevemente  su  due  dei  documenti  già  citati  nel  capitolo
precedente, che pur non menzionando direttamente i  valetudinaria hanno attinenza
con la questione dello status dei medici militari, a cui si è accennato sopra: si tratta
delle due lettere private  di P. Ross.-Georg. III 1 e 2. Questi testi sono stati da alcuni
collegati  alla  medicina  militare  in  Egitto:  se  così  fosse,  rappresenterebbero  la
principale  testimonianza  in  proposito.  I  restanti  documenti,  infatti,  sono  per  la
maggior parte graffiti (soprattutto testimonianze di proscynema) o casi non del tutto
certi.
95 Hp. Medic. 14.
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Il Marco dei due P. Ross.Georg., invece, è di certo un medico (mentre è fortemente
dubbio che sia stato medico anche Sereno): anche se questo non viene mai affermato
in modo esplicito possiamo averne certezza da numerosi passaggi (possiede libri di
medicina; gestisce un ambulatorio e ha pazienti a cui badare). Ciò che ha portato
molti ad ipotizzare che Marco fosse in qualche modo collegato all’ambiente militare
è la situazione in cui scrive di trovarsi nella sua lettera alla madre,  P. Ross.Georg.
III 1. In questo testo, infatti, Marco spiega (rr. 3 - 5) come gli sia stato impossibile
recarsi nel luogo in cui doveva compiere un proscynema, a causa di combattimenti -
pare di piccola scala - tra l’esercito romano ed indigeni (indicati come ajnwteri'tai:
la  loro  identificazione  è  ancora  fortemente  dubbia  e  condiziona  le  ipotesi  di
datazione); il  medico sembra trovarsi sul luogo degli avvenimenti e dà anche una
sorta di “bollettino” delle vittime per quanto riguarda l’esercito romano. Tuttavia non
è affatto certo il suo inquadramento nell’esercito, e l’eventuale ruolo ricoperto. In
particolare,  è  il  possesso  di  un  ambulatorio  nel  villaggio  di  residenza  a  destare
perplessità.  Un’ipotesi  ragionevole  è  che  Marco  sia  stato  chiamato  in  servizio
obbligatoriamente per un certo tempo, in una sorta di  corvée: questo spiegherebbe
perché il  fratello  parli  di  una prima partenza apparentemente “forzata”,  di  durata
limitata, ed il cui ripetersi fu evitato grazie all’intervento di notabili ed amici (rr. 23 -
26).
...memesiteuvmeqa  ajpo;  th'~  protevra~  aujtou'  ajpodhmiva~ [...] o{pw~  mh;
ajposcisqw'men ajllhvlwn.
...abbiamo  negoziato,  dopo  il  primo  viaggio  [...]  così  da  non  essere  più
separati l’uno dall’altro.
Come si è accennato sopra, l’onomastica non è in questo caso un fattore decisivo;
Marco  e  Sereno  (e  forse  anche  Gaio  Minicio  Valeriano)  potrebbero  essere
semplicemente discendenti di un veterano, e non essi stessi militari di professione.
Meriterebbe comunque ulteriori  indagini,  a  spettro  più ampio di  quello che - per
forza di  cose - è stato qui adottato,  il  legame tra medicina civile (soprattutto per
quanto riguarda le cariche pubbliche) e medicina militare in Egitto, e così anche lo
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status dei medici egiziani nel periodo imperiale. Questo alla luce dei casi di Marco,
del  chirurgo  di  Rimini  e  di  Gaio  Minicio  Valeriano,  che  ci  fanno  intravedere  -
purtroppo soltanto in modo molto vago - una realtà più complessa di quella fino ad
ora ricostruita.
b. nosokomei'on, xenodocei'on ed altri composti
Fu soprattutto un mutamento di mentalità collegato all’affermazione dei valori della
religione cristiana a consentire la nascita dei primi luoghi destinati all’accoglienza e
alla cura dei malati96. La situazione è piuttosto complicata da ricostruire, in quanto la
nuova  concezione  dei  rapporti  sociali  portava  a  prendersi  cura  dei  bisognosi  in
genere e non soltanto dei malati (o di particolari categorie di malati, come si è visto
nel caso del valetudinarium).
Questo si riflette anche nell’ampia terminologia usata nelle fonti papiracee, rendendo
dunque più complessa la ricerca in quest'ambito:  i  termini che indicano luoghi di
ricovero e di accoglienza, solitamente composti coniati  ad hoc97, sono numerosi, si
direbbe uno per  ogni  tipologia di bisognoso98.  Il  punto di partenza sembra essere
stato  il  generico  xenodocei'on,  la  cui  etimologia  rimanda  ad  un  ricovero  per
viandanti99,  dunque  un  'ospizio'100.  Molti  altri  termini,  sulla  falsariga  di  questo,
sembrano fare riferimento agli ambiti dell’accoglienza e del sostentamento: è il caso,
ad esempio, dei composti in -trofei'on, riferiti ad orfani, poveri  etc. I composti in
-komei'on  (da  komevw,  'prendersi  cura  di  qualcuno')  sembrano  quelli  associati  con
maggiore frequenza a stati di malattia vera e propria: abbiamo infatti l’inequivocabile
nosokomei'on, oltre a termini riferiti rispettivamente alle donne, specialmente per la
maternità,  ed  ai  lebbrosi (locokomei'on, kelefokomei'on).  Tuttavia  il  suffisso  si
applica anche a chi è semplicemente “ammalato di vecchiaia” (gerontokomei'on). A
complicare ulteriormente la situazione, inoltre, vi è l’uso di termini generici applicati
a situazioni che il contesto indica come più specifiche. Il criterio secondo il quale
stabilire se un luogo di accoglienza nominato dalle fonti fornisca un servizio di tipo
96 Cf. Marcone - Andorlini 2006, pp. 16 - 23.
97 Cf. Marcone - Andorlini  2006.
98 Cf. Marcone - Andorlini 2006, tavola 1.c.
99 Da xevno" e devcomai (LSJ: place for strangers to lodge in, inn).
100 Sulle testimonianze relative allo xenodocei'on ed alle sue funzioni cf. Papathomas 2000.
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ospedaliero  dipende dunque non solo  dal  termine  utilizzato  per  indicare  il  luogo
stesso,  ma anche  dal  contesto:  è  poi  necessario  rilevare  come,  almeno nei  primi
secoli  della loro esistenza (e,  per  quanto riguarda le realtà  minori,  probabilmente
anche  in  tempi  più  recenti),  queste  strutture  devono  avere  spesso  ospitato
contemporaneamente  diverse  categorie  di  bisognosi,  peraltro  non  sempre
distinguibili tra loro101.
I papiri egiziani ci offrono anche in questo caso spunti interessanti: oltre ad essere
testimonianza diretta del funzionamento di questi luoghi di accoglienza, le fonti su
papiro rappresentano in questo caso un punto di vista privilegiato anche per la loro
provenienza. Le istituzioni ospedaliere sembrano infatti svilupparsi dapprima in area
orientale  (spesso,  ma  non  sempre,  in  connessione  con  istituzioni  religiose  e
monastiche) e solo in seguito si diffondono in occidente. Il  numero di testi risulta
inoltre  particolarmente  elevato,  se  paragonato alle  testimonianze  su  ijatrei'on  e
valetudinarium:  ad una  ricerca  nel  data-base  dei  papiri  documentari  (il  PHI 7 di
Irvine, Ca.) risultano infatti ben 72 occorrenze in 23 documenti per il solo termine
nosokomei`on,  elencati  in tabella  1  (sono  sottolineati i  documenti  citati
nell’esposizione).  A queste occorrenze devono poi essere aggiunte quelle segnalate
dagli studi sull’argomento, come il P. Oxy. VIII 1150 e tutti i documenti su papiro
in cui un luogo che con buona probabilità era destinato alla cura è indicato con un
termine  diverso  da  nosokomei`on  (un  esempio  è  il  P.  Cairo  Masp.  67151).
Locokomei`on  e  kelefokomei`on (con  la  variante  keluf-)  non  sembrano  avere
attestazioni  in  PHI  7;  anche  per  questi,  dunque,  ci  si  è  limitati  alle  occorrenze
segnalate in letteratura.
Segnalo infine l’esistenza di una ricca documentazione in copto riguardante questi
luoghi di cura, che non è qui oggetto di indagine.
101 Cf. Marcone - Andorlini 2006, p. 21.
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Tabella 1
Occorrenze di  nosokomei'on in PHI 7
Pubblicazione Data Provenienza Contenuto




P. Grenf. I 62
(= P. Bodl. I 47)
VI - VII sec. Hermoupolis? Testamento
P. Lond. III 1028 VII sec. Hermoupolis Elenco di denaro
speso da vari




P. Lond. III 1324 VI - VII sec. ? Ricevuta (cereali)
PSI I 84 IV - V sec. Ossirinco Appunti di interessi
di famiglia?
P. Oxy. XVI 1898 587 d.C. Ossirinco Ricevuta di una
donazione
P. Oxy. XIX 2238 7.VIII.551 Ossirinco “deed of surety” in
cui si nomina una
“prigione
dell’ospedale”
P. Oxy. LXI 4131 18 (?).IX.600 Ossirinco Ricevuta di una
donazione
P. Sorb. II 69 618 - 619 o
633 - 634 d.C.
Hermoupolis c.d. “codex fiscale di
Hermoupolis”
SB I 4668 19.I.678 d.C. Arsinoiton polis Contratto
SB I 4869 323 - 642 d.C. Arsinoite Contratto d'affitto di
un terreno
SB XVIII 13758 inizio VII sec. Hermoupolis Contabilità (cereali)
SB XVIII 13770
(= P. Lond. III 1034)




Stud. Pal. III 47 VII sec. Ermopolite Ricevuta di un
contratto di enfiteusi
Stud. Pal. III 314 VII sec. ? Hermoupolis Ricevuta di un
contratto di enfiteusi
Stud. Pal. VIII 791 VII sec. Arsinoite Ricevuta di un
contratto d'affitto
Stud. Pal. VIII 875 VII sec. Arsinoiton polis Ricevuta di un
contratto d'affitto
Stud. Pal. VIII 1090 VI - VII sec. Arsinoite Ordine?
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Si può notare dalla tabella una fortissima prevalenza dei testi del VI - VII sec., con
poche  eccezioni,  mentre  la  provenienza  dei  documenti  è  ripartita  tra  Arsinoite,
Ermopolite ed Ossirinchite, segno che questo tipo di istituzione doveva avere una
diffusione piuttosto capillare anche (o soprattutto?) nella cwvra egiziana.
Da un importante documento, il P. Oxy. VIII 1150 (una preghiera o forse una sorta
di oracolo rivolto a San Filosseno, datato alla metà del VI sec. d.C.) emerge - oltre
all’importante fattore religioso, una inequivocabile prova del fatto che i malati erano
fisicamente trasferiti (come appare chiaramente dall’uso del verbo eijsenegkei'n) nel
nosokomei'on e dunque ricoverati:
...eja;n keleuvei~ eijsenegkei'n eij~ to; nosokomei'on sou ≠Anouvp...
...se tu disponi di far trasferire il tuo servo Anup all’ospedale102...
Salvo la prassi del ricovero e la presenza più o meno costante, almeno in alcuni di
questi luoghi, di personale specializzato (P. Cairo Masp. II 67151 ci informa su uno
xenewvn  fondato  e  gestito  da  un  medico;  altri  testi,  come  P.  Lond.  III  1028,
contengono  invece  riferimenti  ad  incaricati  con  la  qualifica  ben  più  generica  di
uJpourgoiv), non si sa però molto altro sull’aspetto materiale di questi luoghi di cura,
sebbene un utile parallelo sia il loro sviluppo in epoche più tarde.
Poche altre sono infatti le testimonianze che riguardano nosokomei'on ed altri luoghi
dal  punto di  vista concreto.  P. Oxy. XVI 1898  colloca l’ospedale dell’abate Elia
vicino a “san Nilo”, probabilmente una chiesa o comunque un edificio sacro, mentre
un altro  documento ci  offre  un’indicazione piuttosto insolita:  P.  Oxy.  XIX 2238
parla di una persona che sarà trattenuta ejn th'/ fulakh'/ tou' nosokomeivou, cioè ‘nella
prigione dell’ospedale’103.
Abbiamo, in compenso, molti documenti di carattere economico, a cui accennerò, e
che  sono  in  certi  casi  utili  anche  per  avere  un  quadro  della  quantità  e  della
destinazione di questi luoghi di cura. Uno dei testi più rilevanti tra quelli elencati è
senza dubbio  P. Sorb. II 69,  un voluminoso (66  folia)  codex di carattere fiscale,
particolarmente complesso sia dal punto di vista della ricostruzione materiale che da
102 Traduzione in Andorlini - Marcone 2006, Tavola I b.
103 Sul ruolo della chiesa nei confronti dei carcerati cf. Wipszycka 1972, p. 113 e 117.
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quello delle informazioni storiche che da esso si possono ricavare. Nel  codex sono
elencate sette istituzioni caritatevoli, delle quali sei prima sconosciute; due di queste
erano  dedicate  (probabilmente  in  modo  esclusivo)  ai  lebbrosi  e  designate
rispettivamente come  xenodocei'on o  nosokomei'on tw'n kelefw'n ed oiJ  kelefoi;
≠Antinovou  (pagine 13, 101, 103 e pagine 64 e 65 del  codex). Gli altri luoghi sono
indicati  con  i  termini  che  abbiamo  citato  sopra  (nosokomei'on,  xenodocei'on,
xenewvn); un altro tratto notevole dell’onomastica di queste istituzioni è che in tutti i
casi (tranne il già citato n. tw'n kelefw'n) il luogo di cura è legato ad una istituzione,
spesso  -  ma  non  sempre  -  religiosa  (ad  esempio  abbiamo  il  n.  th'~  notivnh~
ejkklhsiva~ alle pagine 19 e 31) oppure al nome di una persona. Un esempio di ciò è
il n. ≠Iwavnnou Germanou' (pagine 12, 30, 46 e 53). Probabilmente questo era il nome
del fondatore dell’ospedale, la cui gestione veniva poi affidata a membri della stessa
famiglia104. Una testimonianza particolarmente interessante di questo uso è contenuta
nel già citato  P. Cairo Masp. II 67151 (570 d.C.) in cui  Foibavmmwn Eujprepivou,
archiatra di Antinoopolis105, affida per testamento al fratello la gestione dello xenewvn.
Come già notato sopra, in questo caso, nonostante il luogo sia indicato vagamente
come “ospizio” si può pensare con sicurezza ad un luogo di cura, soprattutto per la
professione del proprietario e per la menzione degli ammalati.
La gran parte dei documenti, infine, consiste in ricevute di transazioni in denaro o in
natura, principalmente per offerte o lasciti testamentari: esempi ben conservati sono
il già citato  P. Oxy. XVI 1898  e il  P. Oxy. LXI 4131. Da questi testi emergono
informazioni sulla gestione delle proprietà dell’ospedale;  alcuni incaricati (almeno
per  molti  dei  casi,  come  si  è  detto,  il  fondatore  o  i  suoi  eredi)  erano  addetti
all’amministrazione  economica,  che  comprendeva  terreni  ed  altri  beni  mobili  ed
immobili106. Per quanto riguarda, in particolare, le istituzioni collegate alla chiesa, la
loro  dipendenza  economica  (e  non)  dal  vescovo  poteva  avere  peso  maggiore  o
minore, senza una regola precisa107.
Dall’analisi della documentazione emerge che questi luoghi di cura, a dispetto delle
loro denominazioni assai specifiche, in molti casi (e soprattutto nelle piccole realtà)
104 Marcone - Andorlini 2006, p. 28.
105 Per la tradizione medica ad Antinoe cf. Marcone - Andorlini 2006, p. 29.
106 Cf. Wipszycka 1972, pp. 117 s.
107 Cf. Wipszycka 1972, p. 115.
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erano  probabilmente  meno  specializzati  e  meno  individuabili  rispetto  ad  un
valetudinarium a causa di una serie di fattori: la loro nascita e gestione,  in senso
molto  lato,  “spontanea”;  la  commistione  con  altri  servizi  di  cura  ai  bisognosi,
peraltro  non  sempre  distinguibili  dai  malati,  e  dunque  con  altre  tipologie  di
edificio108.
L’identificazione  di  un luogo  di  cura  espressamente dedicato agli  ammalati  deve
dunque  essere  operata  con molta  cautela  sia  nelle  testimonianze  papiracee,  dove
come  si  è  visto  la  terminologia  è  particolarmente  sfuggente,  sia  in  quelle
archeologiche.
In particolare, per queste ultime, sarebbe utile una ricerca sistematica condotta sui
(pochi)  siti  in  cui  la  presenza  di  un  nosokomei'on è  accertata  dalle  menzioni  in
documenti papiracei,  per verificare l’esistenza di siti  interpretabili come luoghi di
cura in senso stretto.






a. planimetria del valetudinarium di Neuss
b. planimetria del valetudinarium di Vindolanda
Le due planimetrie, pur rappresentando realtà di scala molto diversa, mostrano la concezione di base
del  valetudinarium romano:  stanze  allineate  lungo il  perimetro  esterno ed il  corridoio interno,  ed
ambienti di servizio di dimensioni maggiori. La disposizione dei vani dimostra una certa attenzione
all’igiene:  doveva  infatti  favorire  aerazione,  illuminazione  e  probabilmente  anche  la  distribuzione
dell’acqua. Non è sempre chiara, invece, la presenza o meno di un cortile interno, che eventualmente
poteva essere destinato anche alla coltivazione di erbe medicamentose.
La gran parte dei ritrovamenti di questo tipo è collocata sul  limes settentrionale: i due esempi sono
situati rispettivamente nelle attuali Germania ed Inghilterra.
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Figura 11
Colonna Traiana, formella 29. Soccorsi ai feriti in una battaglia.
Il bassorilievo mostra i primi soccorsi prestati ai feriti durante una battaglia. Dopo le prime cure sul
posto (una concezione della medicina d'emergenza che è, per inciso, del tutto simile a quella odierna) i
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II. L’ASTUCCIO E L’ARMAMENTARIO DEL MEDICO
Ta; d’ o[rgana pavnta eujhvrh pro;~ th;n creivan uJpavrcein dei'  tw'/  megevqei
kai; bavrei kai; leptovthti.
Tutti gli  strumenti, per grandezza, peso e delicatezza, devono essere facili da
maneggiare109.
Così  come avviene  oggi,  anche  nell’Antichità  i  medici  si  servivano  di  strumenti
specifici  per  svolgere  la  propria  professione:  questi  oggetti,  che  inizialmente
dovevano  essere  molto  elementari  (come,  ad  esempio,  nel  caso  degli  strumenti
chirurgici, spesso non distinguibili dagli attrezzi degli artigiani110), con il progredire
delle conoscenze divennero sempre più sofisticati e diversificati tra loro per rendere
possibile l’applicazione delle nuove tecniche elaborate dagli studiosi, specialmente
con  le  nuove  conoscenze  anatomiche  acquisite  a  partire  dall’epoca  alessandrina
(epoca a cui, come si è detto sopra111,  risale forse anche il passo qui citato)112.  In
questo periodo, e più ancora in età imperiale (in cui si colloca la maggioranza dei
ritrovamenti  archeologici),  si hanno così strumenti progettati  appositamente per la
pratica medica113, evoluti sia per quanto riguarda l’uso a cui erano destinati sia per
quanto  riguarda  le  tecniche  impiegate  per  la  loro  produzione;  alla  raffinatezza
tecnica,  inoltre,  si  accompagnava  spesso  un  certo  valore  artistico,  che  possiamo
ancora apprezzare in alcuni strumenti giunti fino a noi114.
Gli  strumenti  chirurgici  rappresentano  una  delle  più  concrete  e  numericamente
cospicue  testimonianze  della  pratica  medica  nell’Antichità.  Per  quanto  riguarda
questi oggetti, la situazione delle fonti, anche papirologiche, è per certi versi opposta
a quella che si è potuta constatare per quanto riguarda i luoghi di cura: la letteratura
109 Hp. Medic., 2.
110 Cf. Jackson 2003, p. 312.
111 Cf. supra, I.1.
112 Cf. Marganne 1998, pp. XIV ss.
113 Come risulta esplicitamente dal recentemente riscoperto trattato di Galeno  De indolentia, 5 (cf.
anche Jackson 2008, p. 73); su questo passo si veda anche sotto, II.2 a.
114 È  opportuno  sottolineare  come  nell’opinione  comune  degli  antichi  l’uso  di  strumenti  -
esteriormente - di pregio o forgiati in materiale prezioso non fosse sempre ben considerato dal punto
di vista etico; è celebre il passo in cui Luciano di Samosata (Ind. 29) ironizza sui medici ignoranti,
forniti di strumenti d'oro e d'argento e di libri (!) molto curati, ma che nel momento in cui è necessaria
la loro opera non sono in grado di usare questi oggetti.
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di argomento medico, infatti, è in questo caso il più ricco serbatoio di informazioni,
poiché le descrizioni di operazioni ci permettono molto spesso di conoscere sia il
nome che la funzione di un particolare oggetto. È tuttavia importante tenere conto
anche  di  alcuni  papiri  documentari  che  conservano  informazioni  concrete  assai
preziose, talvolta molto rare sotto il profilo linguistico (è il caso della menzione del
puriathvr nel già citato P. Oxy. LIX 4001).
Le fonti scritte sono integrate, in misura più o meno consistente a seconda dei casi,
dai  ritrovamenti  archeologici,  pressoché tutti  di  epoca  imperiale  e  provenienti  da
tombe, strutture specializzate (valetudinaria) o insediamenti115; i casi più fortunati - e
rari - sono però quelli in cui lo strumentario si è conservato  in situ per un evento
accidentale, come è il caso di alcuni siti pompeiani116 o della ricchissima dotazione
della  domus riminese.  Dai  ritrovamenti  è  evidente  l’uniformità  degli  strumenti
utilizzati in tutto il mondo mediterraneo e nei territori dell’impero romano; perciò,
sebbene le scoperte  di  oggetti  legati  alla pratica medica in ambito egiziano siano
scarse e malsicure (in Egitto la sepoltura rituale di strumenti nelle tombe di medici
non era, per quanto si sa, praticata117), è del tutto lecito stabilire paralleli tra i testi
papiracei ed i reperti archeologici provenienti da altre regioni.
In  questo capitolo è inoltre sembrato opportuno non limitarsi alla sola trattazione
degli  strumenti  chirurgici,  poiché  vi  sono  altre  classi  di  oggetti  ai  quali  il
professionista  faceva  ricorso  quotidianamente  nell’ambito della  sua attività  e  che
sono presenti, infatti, anche nell’arte e nelle fonti papirologiche. Oltre alla fornitura
“standard” dell’ambulatorio di carattere non strettamente chirurgico, come ventose,
sonde, speculi,  spatole, filo  per suture,  medicazioni varie,  borse dell’acqua calda,
attrezzatura  farmaceutica  e  contenitori  per  strumenti  (astucci)  o  per  sostanze
medicamentose  (vasellame),  hanno  grande  importanza  anche  i  ritrovamenti  delle
fonti papiracee stesse, ed in particolare dei testi letterari di carattere tecnico. Questo
115 In  entrambi  i  casi  possono  sussistere  dubbi  sull’integrità  dello  strumentario  (è  il  caso  delle
sepolture,  che potrebbero avere  conservato  semplicemente  una  selezione  di oggetti  e  non il  “kit”
completo)  o  anche  dell’identificazione  di  uno  strumento  chirurgico  in  quanto  tale  (nel  caso  di
ritrovamenti isolati, un oggetto può essere pertinente anche ad altre arti o mestieri, o essere usato per
la pratica domestica, diremmo oggi di “auto-medicazione”). Cf. Jackson 2003, pp. 312 s.
116 I  ritrovamenti  di  Pompei  devono  però  essere  considerati  con  cautela  per  i  problemi  di
identificazione che derivano da scavi e modalità di conservazione che, come è noto, nelle prime fasi
della scoperta del sito  non furono sempre accurate: cf. Bliquez 1994 pp. 6 ss.
117 Künzl  1983, p. 3: “Absolut fundleer  sind bisher Nordafrika einschließlich Ägypten,  Dalmatien,
Dakien, das östliche Kleinasien und der südliche Orient (Judaea, Arabien)”.
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non solo perché permettono di conoscere meglio le pratiche e le idee della medicina
antica,  conservando opere  non pervenute  attraverso  la  tradizione  manoscritta,  ma
anche per il loro aspetto materiale, e come testimonianza di quanto una certa tecnica
o  una  certa  conoscenza  fosse  diffusa  presso  chi  effettivamente  esercitava  la
professione medica.
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II.1. Gli strumenti di lavoro
Come si è detto, la nostra conoscenza degli oggetti in uso nella pratica medica greca
e romana proviene soprattutto da due fonti: le descrizioni di tali strumenti o, più
spesso,  delle  operazioni  per  cui  erano  utilizzati  conservate  nei  trattati  e  nelle
compilazioni, ed i ritrovamenti archeologici, principalmente in luoghi deputati alla
cura o in sepolture di medici.
Attraverso testi e ritrovamenti archeologici conosciamo anche altri attrezzi ed oggetti
di  uso  medico:  una  menzione  particolare  meritano  le  ventose  per  salasso,  che
rappresentano  senza  dubbio uno degli  strumenti  maggiormente usati  nella  pratica
quotidiana e,  come si  è  visto,  più comunemente associati  alla  figura  del  medico.
Sono ben attestati anche sonde e speculi; anche di questi abbiamo diversi sottotipi a
seconda dell’ambito d'utilizzo.
Come già accennato nell’introduzione, per ogni strumento menzionato nei papiri si è
cercato di  redigere una sorta  di  “carta  d'identità” che riuscisse a  collegare nome,
aspetto materiale e funzione. È tuttavia doveroso sottolineare che bisogna procedere
con grande cautela: le fonti scritte, infatti, sono spesso frammentarie o poco chiare
(per non parlare degli slittamenti di significato, dell’uso di termini generici in luogo
dei vocaboli  specifici,  dei  frequenti  sottointesi  e degli  errori  nella trascrizione) e,
soprattutto,  il  panorama  dei  ritrovamenti  è  talvolta  falsato  dalle  incertezze
nell’identificazione  di  alcuni  strumenti,  dovuto  al  cattivo  stato  di  conservazione
(soprattutto nel caso di alcuni materiali, come il ferro, che pure erano molto usati) e
all’ambiguità di alcuni casi: a volte oggetti che classificati come chirurgici sono in
realtà  pertinenti  ad  altri  ambiti  (cosmetica,  artigianato...),  o  viceversa  non
riconosciuti  come  tali.  Importante  è  dunque  la  conoscenza  del  contesto  di
ritrovamento, cosa purtroppo non sempre possibile.
a. smivlh (bisturi) [fig. 12]
Il  bisturi,  in  tutte  le  sue  varianti,  doveva  essere  uno  dei  più  diffusi  strumenti
chirurgici dell’Antichità; tuttavia, esiste nella documentazione papirologica una sola
occorrenza di uno dei suoi nomi greci,  smivlh118, in una lettera del VI - VII secolo
118 Altro termine molto usato è mavcaira.
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d.C., il P. Strasb. Copte inv. 563, (il numero di inventario che lo classificava come
copto è frutto di un errore) edita recentemente da C. Fischer Bovet come GMP II 10.
Il documento è la lettera di un medico ad un destinatario sconosciuto (un assistente,
un altro medico o un membro della famiglia, come in P. Oxy. LIX 4001) a cui viene
chiesto di inviare la “borsa del dottore” (hJ phvra tou' ijatrou') insieme ad un gruppo
di accessori. Uno di questi è indicato come  timilan; l’editore ha però dimostrato
come  in questa denominazione solo apparentemente problematica si possa leggere -
ripercorrendo una serie di fenomeni fonetici piuttosto normali per un papiro tardo - il
termine smivlh, ben noto dalla letteratura medica da Ippocrate in poi.
Questo  strumento  era  impiegato  per  una  grandissima  quantità  di  interventi;  ne
esistevano numerosi sottotipi specializzati per diverse operazioni. Si ha comunque
l’impressione  che  nella  quasi  totalità  dei  casi  servisse  ad  incidere  tessuti  o  parti
carnose: un esempio è l’operazione di flebotomia che vediamo nell’aryballos Peytel
[fig. 3].
Tipicamente il manico del bisturi (così come per molti altri strumenti: aghi, uncini…)
era  separato  dalla  lama  vera  e  propria,  e  spesso  in  materiale  diverso.  Poiché  il
materiale della lama era spesso ferroso, mentre il manico era di norma in bronzo,
questi ultimi si sono conservati in numero maggiore119. Il  manico del bisturi aveva
una cavità in cui era alloggiata la lama120 in modo più o meno permanente; spesso
portava all’estremità opposta alla lama una sorta di spatola121.
Per  quanto  riguarda  la  lama,  Milne  classifica  quella  del  bisturi  “standard”  come
dritta, tagliente su un solo lato ed appuntita122; le molte varietà registrate in letteratura
con nomi diversi o con specificazioni avevano ciascuta una particolarità per quanto
riguarda  la  forma  della  lama  (dritta  o  ricurva;  molto  diffusa  è  una  tipologia
“panciuta”, in modo più o meno accentuato123), quella della punta (acuta o smussata)
e l’affilatura (su un solo lato o a filo doppio).
119 Milne 1907, pp. 24 - 26.
120 Cf. Milne 1907 p. 24 e Bliquez 1994, p. 33 per una descrizione dettagliata del sistema di fissaggio
della lama al manico.
121 Milne 1907, p. 34; Bliquez 1994.
122 Milne 1907, p. 27.
123 Secondo Krug 1990 (p. 83), questa tipologia era usata per tagli più lunghi e profondi. Cf. anche
Bliquez  1994,  p.  35.  Un  esempio  è  nel  disegno  del  bisturi  proveniente  da Pompei,  riprodotto  in
Jackson 1990, p. 14, figura 1 n. 6 (Künzl 1996, p. 2592, ill. VIII n. 10); si veda anche anche Künzl
1996, p. 2586, fig. III, nn. 1 - 8 (strumenti provenienti dalla tomba del medico di Bingen).
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Le caratteristiche qui descritte sono ben evidenti dai ritrovamenti archeologici. Lo
strumentario rinvenuto nella tomba di un medico a Bingen124 ne conserva ben otto: i
manici, con la tipica forma rettangolare che termina poi in una sorta di spatola, sono
in ottime condizioni,  mentre le  lame sono -  come spesso accade  - rovinate dalla
corrosione; così lo strumentario (che probabilmente qualcuno stava portando con sé
nella  fuga  durante  l’eruzione del  Vesuvio125)  ritrovato  a Pompei  nella  zona della
Palestra Grande126 ed altri ritrovamenti meno consistenti.
I  ritrovamenti  di  Rimini  hanno  anche  in  questo  caso  grande  importanza  proprio
perché nello  strumentario  si  sono ben conservati  gli  oggetti  in ferro,  e tra  questi
anche numerosi  (circa quaranta127) bisturi con la lama intatta;  la principale novità
rappresentata dal ritrovamento è proprio la varietà di forme delle lame. Oltre alla
tipica  forma  “panciuta”,  alcuni  di  questi  strumenti  hanno infatti  avere  forme più
elaborate o di dimensioni minori rispetto a quelle prima conosciute, ed erano usate
ognuna per un intervento specifico, talvolta anche molto difficile o preciso128.
I bisturi, come del resto tutti gli altri strumenti, potevano anche essere decorati: così,
ad esempio, quello rinvenuto a Saint - Privat d’Allier129.
b. ejkkopeuv~ (scalpello) [fig. 13]
L’ejkkopeuv~ è nominato da un papiro del II secolo d.C., P. Strasb. inv. G 1187 (=
MP³  2372),  frammento  di  un’opera  di  chirurgia.  Il  testo  documenta  anche  un
particolare sottotipo di questo strumento, lo smiliwto;~ ejkkopeuv~ (cioè in forma di
smivlh).
Il  problema principale  per  l’identificazione  e  la  denominazione dell’attrezzo  è  la
frequente  confusione  con  la  categoria  dei  bisturi,  con  cui  può  essere  scambiato,
soprattutto nel caso di ritrovamenti  archeologici  non ben conservati,  cosa che nel
caso  degli  scalpelli  -  come  si  vedrà  -  è  pressoché  la  norma130;  la  situazione  è
complicata anche dalla terminologia normalmente in uso nelle lingue moderne (ad
124 Künzl 1996, p. 2586, fig. III, nn. 1 - 8.
125 Per questo aspetto cf. anche sopra, I.1.
126 Künzl 1996, pp. 2592 s.
127 Jackson 2003, p. 314.
128 Jackson 2003, pp. 314 - 316; fig. 1, nn. 1 - 3.
129 Künzl 1996, p. 2594, fig. IX, n. 2. Cf. anche Krug 1990, p. 84, fig. 22 b.
130 Cf.  Milne  1976,  p.  122;  la  controversia  con  Vulpes  riguardo  allo  strumento  (n.  94  Bliquez)
proveniente da Pompei è ripresa in Bliquez 1994, p. 44.
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esempio  è sempre  utile  sottolineare  che  'scalpel’  indica,  in  inglese  e  francese,  il
bisturi e non lo scalpello). Milne elenca l’ejkkopeuv~ in un paragrafo a sé stante, nel
capitolo  sulla  chirurgia  ossea  ed  odontoiatrica131 e  così  Künzl132,  ma si  potrebbe
anche pensare che questo strumento faccia comunque parte della categoria più ampia
dei  bisturi,  e  ne  sia  una  variante  molto  specializzata,  come  intende  (forse)
Marganne133.
La questione, ad ogni modo, è pertinente soprattutto alla resa del termine e alla sua
identificazione in archeologia, poiché le funzioni appaiono, al contrario, ben definite,
come già fa capire l’etimologia del nome134 e soprattutto il contesto d’uso. In tutte le
occorrenze,  infatti,  l’ejkkopeuv~ è  impiegato  in  chirurgia  ossea:  sulle  ossa  del
cranio135 e  sulle  costole136,  per  la  rimozione  delle  dita  soprannumerarie137,  per  la
sternotomia138,  per  eliminare  le  parti  sporgenti  dell’osso  nella  frattura  della
clavicola139 ed i calli ossei conseguenti ad una slogatura140.
Si è dunque scelto di tradurre ejkkopeuv~ con ‘scalpello’, termine peraltro usato anche
nella pratica odierna. 
Maggiori  problemi  (relativamente  al  lessico  e  all’aspetto  materiale)  pone  lo
smiliwto;~  ejkkopeuv".  L’aggettivo  smiliwtov~  significa  ‘in  forma  di  bisturi’;  se
questa lezione, che sembra confermata dal contesto e dai paralleli in letteratura, fosse
esatta141,  farebbe  pensare  ad  un  sottotipo  ben  specializzato  per  la  forma  (come
suggerisce l’etimologia), per la funzione o per entrambe le cose. Questo strumento,
distinto  dallo  scalpello  comune,  potrebbe  essere  stato  adattato  per  poter  meglio
svolgere operazioni ben determinate, e rappresentare dunque la risposta della lingua
alle necessità dell’innovazione tecnico-scientifica; è dunque interessante, per la storia
131 Milne 1976, pp. 122 s., mentre il capitolo relativo agli strumenti taglienti è alle pp. 24-50.
132 Künzl 1983, p. 20 
133 Marganne 1998, p. 74: “Le substantif  ejkkopeuv~  designe un scalpel destiné à exciser (ejkkovptw),
d'où notre traduction ‘exciseur’; cf. anche Marganne 1987, p. 406: “L’exciseur ou ciseau (ejkkopeuv~),
qui est un scalpel destiné à exciser un os, un fragment d'os ou un cal osseux”.
134 Dal vb. ejkkovptw, 'cut out' (LSJ).
135 Eliodoro ap. Orib., Coll. med. XLVI 11, 16-17; Gal., De methodo medendi, VI, 6 (X, 446).
136 Eliodoro ap. Orib., Coll. med. XLIV 8, 6; Gal., De anatomicis administrationibus, VIII 7 (II 686).
137 Eliodoro ap. Orib., Coll. med. XLVII 15, 5.
138 Gal., De anatomicis administrationibus, VII 2 (II 592).
139 Paul., VI 93, 3.
140 Paul., VI 109.
141 Il passo è estremamente problematico a causa delle cattive condizioni del papiro; il primo editore di
questo testo, Lewis, aveva letto al r. 11 ˜nw dei` liotwn, che però non dà senso (neppure tenendo conto
della correzione sopralineare liwtwn).
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della medicina, vedere quando il termine sia entrato in uso nella lingua greca ed in
che misura.
Una ricerca  sulla  banca  dati  TLG  mostra  che  l’aggettivo  smiliwtov~ è  utilizzato
esclusivamente in scritti di argomento medico; in tutti, tranne uno, si riferisce ad uno
strumento  chirurgico.  L’eccezione  -  rappresentata  da  Dioscoride  -  può  essere
comunque  d’aiuto.  Troviamo  infatti,  nella  parte  relativa  all’incenso142 (livbano~,
Boswellia Carterii) e alle sue proprietà, una particolare varietà di questa pianta:
deutereuvei ... kai; oJ smiliwtov~, o}n e[nioi kopivskon kalou`si, mikrovteron
kai; kirrovteron o[nta.
Anche  …  lo  ‘smiliotòs’,  che  alcuni  chiamano  ‘kopiskon’,  è  di  seconda
qualità, perché più piccolo e giallo.
Il  nome alternativo di questa varietà di incenso deriva dal sostantivo  kopiv~ (altro
derivato  del  verbo  kovptw),  che  indica  genericamente  un coltello,  ma anche  uno
strumento  tagliente  come  la  mannaia,  un  particolare  tipo  di  spada  ricurva  o  il
pungiglione  dello  scorpione143.  In  questo  caso,  tuttavia,  le  due  denominazioni
sembrano  semplicemente  potersi  riferire  alle  foglie  lanceolate  che  probabilmente
contraddistinguevano  questa  particolare  specie.  Inoltre,  il  passo  di  Dioscoride
rappresenta  anche  un  momento  molto  importante  nella  storia  dell’uso  di  questo
termine. Il  suo De materia medica risale alla metà del I secolo d.C., cioè all’incirca
il periodo in cui operò e scrisse anche Eliodoro144 e nel quale - con tutta probabilità –
questo aggettivo  fu coniato ed entrò nell’uso come termine tecnico.  Ad Eliodoro
rimandano  infatti  tutte  le  attestazioni  in  Oribasio:  sono  otto145,  a  cui  si  devono
aggiungere  anche  tre  occorrenze  in  Paolo  d’Egina146,  delle  quali  due  presentano
problemi dal punto di vista filologico. I due riferimenti contenuti in Epitomae VI, 90
142 Dsc. I 68,1.
143 Cf. il lemma in Montanari ed LSJ.
144 Seconda metà del I secolo d.C.; conosciamo però Eliodoro attraverso Oribasio, un compilatore del
IV secolo, medico personale dell’imperatore Giuliano. La tradizione ha conservato circa un terzo dei
70 libri delle sue Collezioni Medicinali: 1-16, 24-25 e 43-50.
145 Orib., Coll., XLIV 20, 74, 6 (fistole); XLVI 11, 17, 2; XLVI 12, 2, 5; XLVI 12, 2, 8; XLVI 22, 16,
3 (chirurgia del cranio); XLVI 29, 8, 2 (escrescenze ossee); XLVII 15, 5, 2; XLVII 17, 5, 1 (chirurgia
della mano).
146 Paul., Epitomae VI 28, 1, 8. e VI 90, 4, 19 e 5, 15.
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sono infatti segnalati dal Liddell Scott sotto la voce smiliwtov~, ma con l’avvertenza
«written mhliwtov"147». Si ripresenta così anche per i relativi aggettivi la confusione
tra smivlh e mhvlh, cioè ‘scalpello’ e ‘sonda’, un errore particolarmente diffuso nella
tradizione  degli  scrittori  di  argomento  medico.  Le  altre  attestazioni  sembrano
comunque confermare la lezione  smiliwtov~, e così anche per altri casi sospetti in
Eliodoro (ap.  Oribasio)  come XLIV  5,  8,  1  e  5,  9,  3  (smilivou  tou'  ejkkopevw~);
sembra che questo termine, poco diffuso, abbia creato problemi a compilatori tardi e
copisti  e  sia  stato spesso semplificato o confuso con vocaboli  simili  per  suono e
scrittura.  Nei casi dubbi  smiliwtov~ andrebbe dunque tenuto presente come  lectio
difficilior. Sempre in Paolo d’Egina148 troviamo il neutro smiliwtovn (gli studiosi lo
intendono con o[rganon sottinteso) utilizzato in ambito dentistico. Non ci sono altre
occorrenze del termine nel senso di ‘strumento chirurgico’ al di fuori di Paolo ed
Eliodoro.
Il papiro di Strasburgo, se la sua datazione fosse confermata, rappresenta dunque la
terza attestazione del  termine in  ordine di  tempo ed  ha una  certa  importanza sia
nell’avvicinare,  come  si  era  ipotizzato,  lo  scritto  in  esso  contenuto  all’opera  di
Eliodoro, sia come testimonianza della diffusione di opere piuttosto dettagliate ed in
un  certo  senso  “specialistiche”  nella  provincia  egiziana.  Alla  chirurgia  ossea,  o
riguardante le ossa, dovrebbe essere infatti pertinente anche il testo conservato da P.
Strasb. inv. G. 1187. Il papiro, in condizioni estremamente frammentare e lacunose
e di provenienza sconosciuta (forse Kôm Ombo149), riporta termini medici pertinenti
a  diversi  ambiti,  così  che  l’argomento  del  testo  è  stato  a  lungo  argomento  di
discussione:  si  è  pensato  al  trattamento  chirurgico  degli  ascessi  o  delle  fistole
riguardanti  anche  un  osso150 ma  non  si  esclude  neppure  la  descrizione  di  un
intervento  di  chirurgia  ossea  a  cui  segue  la  descrizione  del  trattamento  post-
147 Il termine è presente unicamente in questi due passi di Paolo d’Egina, il che è un’ulteriore prova a
favore della confusione con smiliwtov~. Cf. anche Marganne 1998, p. 77 n. 25.
148 Paul., Epitomae VI 28, 1, 8
149 Località nota per il rilievo templare che raffigurerebbe strumenti chirurgici; se la provenienza del
papiro e l’interpretazione del rilievo fossero confermate, si potrebbe pensare al tempio di Kôm Ombo
come un luogo di studio e pratica della medicina e soprattutto della chirurgia, cosa del resto comune in
ambito egizio. Cf. Marganne 1998, pp. 82 ss., Marganne  1987, p. 404 e fig. 1, Andorlini 1995 pp. 6




operatorio  e  delle  possibili  complicazioni  come  appunto  ascessi  o  fistole
Marganne151.
La menzione dei due scalpelli in associazione con il trapano152 sicuramente rimanda
ad un tipo di operazione descritta in alcuni dei paralleli letterari già citati in nota.
Nell’operazione descritta dal papiro così come nelle fonti, il trapano veniva usato per
perforare le ossa su cui si doveva intervenire (nelle prime righe del papiro si legge
con una certa sicurezza la parola trh`ma, ‘foro’), che venivano incise e poi rimosse
facendo  leva  con  i  due  scalpelli,  sempre  nominati  al  plurale  nelle  descrizioni  di
procedimenti di questo tipo, che agivano dunque anche da leve (elevatori). Questo
metodo, ad esempio, è usato da Eliodoro153 per le ossa del cranio:
Meta; th;n tw`n trhmavton dovsin ejpi; th;n legomevnhn ejkkoph;n cwrh`sai dei`,
i{na diakopevntwn tw`n ejktrhmavtwn ejk diasthmavtwn ejxaireqh`/  ta;  para;
fuvsin e[konta ojsteva... duvo dei` labei'n smiliwtou;~ ejkkopeva~...
Dopo  aver  praticato  i  fori,  deve  seguire  quella  che  chiamiamo incisione,
affinché, avendo fatto i fori ad una certa distanza, si possano rimuovere le
parti che si sono collocate in modo innaturale… Sono necessari due scalpelli
in forma di bisturi.
Ed ancora, per incidere una costola (riporto direttamente in traduzione, per brevità)
“…si appoggerà la punta del trapano sulla costola scoperta, vicino alle parti sane, e
procedendo in questo modo. Tutto lo spessore della costola verrà trapassato da parte
a parte; si faranno in tutto due fori, cioè uno per lato, se la costola è stretta, due per
lato, se è di più grandi dimensioni. Da un lato, si inciderà per la maggior parte dello
spessore  della  costola,  lasciandone attaccata  solo una piccola  parte;  dopo questo,
incideremo l’altro lato da parte a parte usando gli scalpelli154”.
151 Marganne 1998, p. 79 ammette in realtà entrambe le ipotesi: “...le sujet abordé dans le papyrus peut
être aussi bien une intervention chiurugicale osseuse en général ou localisée plus précisément dans la
région, soit du crâne, soit des côtes,  avec la description de plusieurs complications postopératoires
(abcès, fistules), que le traitement chirurgical des abcès ou fistules, qui entraîne quelquefois l’excision
de certains os”.
152 Rr. 9 s.: tru[panon.
153 Heliod. Ap. Orib., Coll. Med., XLVI 11, 16.
154 Anche questa operazione è descritta in Eliodoro, ap. Orib., Coll. Med., XLIV 8, 2 - 5. Poco sotto, si
incontra una delle sospette occorrenze di tou` smilivou tou' ejkkopevw~; cf. Marganne 1998, p. 77 n. 4.
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Lo scalpello era composto da due parti distinte, manico e lama, così come il bisturi
ed altri strumenti. Il manico poteva essere in materiale diverso da quello della lama
vera e propria; quello dei due scalpelli di Xanten non sembra essere decorato, ma
leggermente svasato per meglio adattarsi alla presa. La lama, spesso forgiata in ferro
(ma non sempre,  come prova ad esempio il ritrovamento di Xanten),  era  in tutto
simile a un moderno scalpello, con l’estremità corta affilata.
Lo  scalpello  non  ha  tante  attestazioni  archeologiche  quante  si  potrebbe  pensare
essendo un oggetto di uso relativamente comune. Questo è probabilmente dovuto al
fatto che per forgiare questo strumento sembrano essere stati usati prevalentemente
materiali  di  tipo  ferroso,  che  non  si  conservano  così  bene  come  altri  materiali,
specialmente  il  bronzo155.  Abbiamo dunque,  nel  caso di  Pompei,  due soli  resti  di
manici  in  bronzo156,  cosa  che  ovviamente  rende  piuttosto  malsicura  ogni
identificazione (come Bliquez stesso ammette157): nei manici infatti potrebbero essere
stati  inseriti  anche  altri  tipi  di  lama,  ad  esempio  quella  di  un  bisturi.  Si  sono
conservati scalpelli integri (poiché, per l’appunto, forgiati in bronzo o altri materiali
similmente resistenti158) a Xanten159 (non dal  valetudinarium già citato, bensì dalle
terme) ed nella tomba di un medico a Bingen160.
Scalpelli perfettamente riconoscibili, sgorbie chirurgiche e ‘lenticolari’ sono presenti
anche nella dotazione del  medicus riminese161.  Questo,  insieme al ritrovamento di
altri strumenti come il trapano ha fatto pensare che una delle specializzazioni del
chirurgo  (ma  non  la  sola:  il  “kit”  del  medico  permetteva  di  svolgere  pratiche
altrettanto complesse come la  litotomia e l’estrazione di  frecce ed proiettili  dalle
ferite) fosse la chirurgia ossea.
155 cf. Milne 1907, pp. 10 ss., Kunzl 1982, p. 20: “er war gewiß ein wichtiges Instrument, und doch
finden wir ihn ziemlich selten… Die Meißel waren aus Eisen, und sie haben deshalb wie viele Eisen-
oder Stahlinstrumente weniger gut erhalten”. Il bronzo doveva comunque essere un materiale comune,
almeno per altri tipi di strumenti: questo non solo in base ai ritrovamenti archeologici (che sono per
l’appunto falsati dalla diversa resistenza dei materiali) ma anche ad alcune testimonianze letterarie,
come ad esempio il già  citato  Medico  del  Corpus Hippocraticum (§ 2):  calkwvmati de;  plh;n tw'n
ojrgavnwn mhdeni; crhvsqw: kallwpismo;~ gavr ti~ ei|nai moi dokei' fortiko;~ (“non userai il bronzo
per nulla al di fuori degli strumenti: questo infatti non mi sembra un lusso eccessivo”).
156 Bliquez 1994, pp. 43 s.
157 Bliquez 1994, p. 44: “I freely admit, however, that we cannot be certain; some of these handles
may have been equipped with embryo hooks or even scalpel blades”.
158 Künzl 1996, p. 2583.
159 Künzl 1996, pp. 2606 s. (fig. XVI, nn. 4 e 5).
160 Künzl 1983, pp. 93 - 95 (fig. 74, n. 27).




Per  quanto  riguarda  lo  smiliwto;~  ejkkopeuv",  l’identificazione  con  una  precisa
tipologia  tra  quelle  giunte fino a noi non è affatto  sicura.  Se si  considera questo
oggetto come uno strumento modificato in modo tale da poter incidere o tagliare, non
è però facile immaginarne l’aspetto materiale: considerando le operazioni in cui tale
strumento  è  citato,  che  coinvolgono  sempre  parti  del  corpo  in  cui  l’incisione
coinvolge punti delicati o con pochi tessuti molli (mano, denti, cranio) era forse uno
strumento con doppia funzione, oppure ne veniva usato l’angolo162. Oppure, il tratto
distintivo dello smiliwto;~ ejkkopeuv" rispetto alla varietà “standard” potrebbe essere
una curvatura di qualche tipo della lama: o come una sgorbia (con doccia rotonda o
quadrata)163, del tipo di quelle di Rimini, o nel profilo164.
c. truvpanon (trapano) [fig. 14]
Anche il  truvpanon  fa parte degli strumenti nominati nel  P. Strasb. inv. G. 1187.
Quale fosse la sua funzione è piuttosto evidente, anche in questo caso, già a partire
dall’etimologia (trupavw significa ‘perforare’). Nell’operazione descritta dal papiro,
relativa - come si è detto - alle ossa, il suo uso è combinato con quello degli scalpelli.
La parte fratturata o malata veniva circondata da fori, e rimossa con l’aiuto degli
scalpelli. Questi interventi erano destinati soprattutto al cranio ed al torace.
Il trapano era, come molti altri strumenti di questo tipo, sicuramente derivato dagli
utensili  propri  delle  attività  artigianali;  tuttavia  il  suo  utilizzo  per  operazioni
complesse  e  molto  delicate  portò  alla  creazione  di  diversi  sottotipi  di  questo
strumento, ognuno dei quali rispondente ad esigenze diverse. Milne165 ne indica due:
da un lato, il  trapano semplice,  azionato da strisce di cuoio che venivano avvolte
attorno all’asta o ad una sorta di arco166, e quello dotato di una specie di anello che,
posizionato intorno alla punta, impediva di oltrepassare un certo spessore; il trapano
con una tale “sicura” (chiamato  abaptista) era azionato esattamente come i trapani
162 Cf. il glossario in appendice all’edizione di Mazzini 1999 dei libri VII - VIII del De medicina di
Celso, p. 354, s.v. Scalper/scalprum/scalpello.
163 Cf. TLG, s.v.  smiliwtov~: “Scalper smiliwto;~  is (i. e. Cocchius)  esse coniicitur qui Celso saepe
vocatur Excisorius, distinguiturque a plano… et angulum habere dicitur… Plane Paulus distinguit
huiusmodi  a  cavis,  quos  Graeci  kukliskwtou;~  appellant,  latioribus  et  angustioribus  et  a
lenticularibus,  fakwtoi'~  dicti… Cornarius… scalprum mhlwto;n fuisse putat circularium”. Si veda
anche il glossario di Mazzini, p. 354, s.v. Scalper/scalprum/scalpello.
164 Come suggerisce forse l’equivalenza proposta da Dioscoride (smiliwtov~ = kopiv~).
165 Milne 1907, pp. 126 - 130.
166 Cf. Krug 1990, pp. 102 - 103.
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semplici ed usato per le operazioni riguardanti il cranio. Un terzo utensile aveva la
denominazione di  truvpanon (insieme ad altre); non aveva però una punta, come il
trapano, ma una corona seghettata (da cui il nome di ‘trapano a corona’) e talvolta
una punta  centrale  che  permetteva  di  tenere  il  trapano  in  posizione167.  Gli  usi  di
questo  strumento  erano  all’incirca  gli  stessi,  così  come  il  problema  del
surriscaldamento  dovuto  all’attrito,  segnalato  da  tutti  gli  scritti  medici  in  cui  è
menzionato168.
L’operazione descritta dal P. Strasb. doveva fare ricorso ad uno dei primi due tipi qui
descritti; sfortunatamente, la parte del papiro che probabilmente poteva consentire di
dedurre,  almeno  indirettamente,  a  quale  dei  due  tipi  ci  si  riferisse  esattamente
presenta  una  lacuna  proprio  prima  e  dopo  l’espressione  prosepitrevpei  tw/`
trupavnw/ (‘permette al trapano’,  rr.  9-10) ed il  verbo  kenembatei`n,  che significa
‘raggiungere una cavità’ ma anche, come ha scelto di tradurre Marganne, ‘tomber
dans le vide’.
I ritrovamenti archeologici di trapani sono piuttosto rari. I pochi esemplari giunti fino
a  noi  sembrano  appartenere  quasi  esclusivamente  a  sepolture169,  come  quella  di
Bingen170 che ha restituito archi e parti di un trapano a corona; fa eccezione ancora
una volta il sito della domus riminese che ha restituito parti di un trapano ad arco171.
Nessun  trapano  è  stato  invece  identificato  con  certezza  negli  strumentari  medici
pompeiani172.
Aggiungo,  infine,  che esiste anche una prova di tipo paleopatologico dell’uso del
trapano per interventi sul cranio. Si tratta del cosiddetto “bambino di Fidene” (II sec.
d.C.), i cui resti mostrano i segni di una trapanazione cui il giovane sopravvisse per
alcuni  mesi  prima  di  essere  vinto  dalla  patologia  preesistente  (probabilmente  di
origine neoplastica) da cui era affetto173.
d. privwn (sega)
167 Milne 1907, p. 131 - 133.
168 Milne 1907, p. 128.
169 Künzl 1983, pp. 20 s.
170 Oltre a Künzl 1983 cf. anche Krug 1990, pp. 102 s., fig. 39.
171 Jackson 2003, p. 317 e fig. 2.
172 Bliquez 1994, p. 72, pone quasi tutti i “bone instruments” tra gli oggetti mancanti.
173 Per il c.d. “bambino di Fidene” cf. Jackson 2003, p. 319 e soprattutto Angeletti - Gazzaniga 2008,
pp. 38 - 40 con relative note e bibliografia.
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Il terzo ed ultimo strumento di chirurgia ossea citato dai papiri è la sega, certamente
il più invasivo. A questo attrezzo ricorre l’autore del P. Ryl. III 529 per risolvere con
la resezione dell’osso una lussazione della spalla complicata da frattura esposta: lo
strumento era infatti utilizzato principalmente per amputazioni di arti o comunque
nella chirurgia ossea. Le operazioni di resezione e amputazione, che immaginiamo
particolarmente  drammatiche,  avevano  fino  a  tempi  relativamente  recenti  un
bassissimo tasso di sopravvivenza.
In numerosi punti del P. Ryl. III 529 sono usati non il nome dell’attrezzo, privwn, ma
i termini  ajpoprivw, privzw, pri'si~,  da questo derivati ed altrettanto inequivocabili.
Anche  l’uso  di  questo  strumento  era  oggetto  di  insegnamento  e  discussione
scientifica (rr. 58 - 66):
...tivna katavrtisin kai; tivna pri'zhn, dedhvlwka ejn tw/' Tecnikw/' lovgw/.  |Wn
proegnwsmevnwn  kairo;~  h[dh  didavxai  pw'~  ojfeivlei  katartivzesqai  ta;
pro;~  katartismo;n  ejpithdeivw~  e[conta  kai;  pw'~  privzesqai  ta;  pro;~
pri'sin ejpi; tw'n ̀pro;~ katartismo;n mh; oijkeivw~ ejcovntwn.
…cosa sia la riduzione e cosa sia la resezione, l’ho spiegato nel mio Trattato
Tecnico. Appreso questo, è il momento di insegnare come è necessario ridurre
ciò che  è  possibile  ridurre  e  come operare  la  resezione  di  ciò  che  non  è
possibile ridurre.
La parola privwn può riferirsi anche al trapano a corona, che abbiamo esaminato poco
sopra,  proprio  per  il  meccanismo  “ibrido”  di  funzionamento;  non  è  ovviamente
questo il caso.
Per quanto riguarda i reperti archeologici, la situazione è piuttosto incerta. Milne174
cita una sega in bronzo dal British Museum, riportata anche in illustrazione, di cui
però non conosciamo il contesto di ritrovamento, ed un esemplare a Pompei, che
però Bliquez classificò in seguito tra i pezzi mancanti175. Lo studio di Jackson sui
reperti della domus riminese parla di un “saw-knife”, effettivamente più simile nelle
174 Milne 1907, pp. 130 s. 
175 V. supra, II.1 c.
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dimensioni ad un coltello176, sempre utilizzato per le operazioni di chirurgia ossea
molto probabilmente praticate dal chirurgo di Rimini.
Questa classe di strumenti doveva avere un aspetto simile a quello della sega di un
falegname, ma di dimensioni più piccole o forse, più probabilmente, a quello di un
grosso  coltello  seghettato:  il  reperto  del  British  Museum,  se  appartiene  ad  un
contesto medico, misura circa una decina di centimetri di lunghezza e così quello di
Rimini.
e. a[gkistron, ajgkivstrion (uncino) [fig. 15
Questo attrezzo è nominato177 in  P. Aberd. 11 e probabilmente anche in  P. Ross.-
Georg. I 20, due questionari di oftalmologia del II secolo d.C. che trattano lo stesso
argomento:  lo  pterigio,  un’affezione  oculare178 molto  diffusa  in  Egitto
(probabilmente a causa del clima e delle condizioni ambientali) che consiste nella
crescita  anormale  della  congiuntiva  a  partire  dall’angolo  dell’occhio  (o  dalla
palpebra superiore o inferiore) verso il  centro della cornea e che può portare alla
cecità.
Questa patologia era risolta in vari modi a seconda della sua estensione. Se di piccole
dimensioni, veniva trattata con sostanze medicamentose; se ad uno stadio avanzato si
ricorreva  alla  chirurgia.  Per  l’operazione,  per  come  la  conosciamo  dalle  fonti
letterarie e dai papiri, erano necessari oltre agli uncini anche un ago (belovnh) di cui
parleremo nel paragrafo seguente), filo e un crine di cavallo. Dopo aver messo allo
scoperto  (diekfanou'men,  P.  Aberd.,  r.  11) e  scostato dall’occhio (to;  pteruvgion
ajgkivstrw/ ejk tou' ojfqalmou' ajnadexavmenoi diekfanou'men, P. Ross.Georg., col. II
rr. 112 - 114) l’escrescenza con gli uncini, la si perforava con un ago (i due papiri si
fermano a questa fase dell’operazione) su cui erano montati insieme un filo (livnon, r.
13)  e  un crine di  cavallo  (qrivx  iJppeiva,  r.  13);  con il  filo si  teneva  sollevato lo
pterigio  mentre  avveniva  la  resezione,  operata  tramite  il  crine  di  cavallo,  più
resistente del semplice filo. Seguendo invece un’altra procedura, che conosciamo da
Paolo d’Egina ed Aezio di Amida, si sollevava la membrana con il metodo descritto
176 Jackson 2003, p. 319.
177 Altra occorrenza di a[gkistron in P. Alex. 31 (lista di oggetti).
178 In Paolo d’Egina questo termine indica anche un’infezione che colpisce le dita; qui i riferimenti
all’occhio sono però espliciti.
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in precedenza, ma la si incideva con un particolare bisturi (pterugotovmo~)179; questo
strumento poteva essere usato anche per eliminare eventuali aderenze rimaste dopo la
prima operazione.
Sia in  P. Aberd. 11 che in  P. Ross.Georg. I 20 il passo che descrive l’operazione
dello pterigio è infatti piuttosto lacunoso: nel primo la menzione dei “piccoli uncini”
è  solo  parzialmente  conservata  dal  papiro  (agki]streioi lege ajgki]strivw/
Marganne),  nel  secondo l’integrazione del  nome dello  strumento è totale,  ma del
tutto plausibile per i paralleli conservati dalla letteratura medica di argomento affine.
Milne distingue tra uncini  acuminati ed uncini smussati (tuflavgkistron);  quelli
descritti  in  questo paragrafo  rientrano nella  prima tipologia,  mentre  ai  secondi  si
accennerà  sotto180.  Questi  strumenti  servono  per  perforare  e  sollevare  le  parti  di
tessuto su cui si dovrà intervenire; oltre che per lo pterigio, infatti, la chirurgia antica
li  utilizza per  operazioni alle tonsille  o di  carattere  ginecologico181,  mentre quelli
smussati sono usati più spesso come retrattori chirurgici, per tenere divaricati i lembi
di una ferita182.
Numerosi esemplari di questo tipo di uncino si sono conservati: possiamo dunque
avere un’idea precisa del suo aspetto materiale. Nel caso di Pompei, abbiamo uncini
acuminati  decorati  in  vario  modo183;  in  almeno due  casi  (nn.  80  ed  81)  sul  lato
opposto all’uncino si trova uno strumento di altro tipo, rispettivamente un ago ed una
ligula.  Il  primo di  questi  attrezzi  a  doppia  estremità  era  usato  forse  proprio  per
operazioni di chirurgia oculare; gli strumenti doppi sembrano essere poco diffusi, ma
ne troviamo un altro simile nella dotazione del medico di Rimini184. Sono piuttosto
frequenti  anche  i  ritrovamenti  in  contesto  sepolcrale,  dove  sono  stati  talvolta
recuperati anche  set di più uncini; è il caso, ad esempio, della tomba di Hygeinos
Kanpilios ad Efeso185 e dei quella del medico di Bingen186.
f. belovnh (ago) [fig. 16]
179 Sullo pterugotovmo~ cf. Milne 1907, pp. 44 ss.
180 Cf. II.1 j, diastolivdion.
181 Cf. Milne 1907, pp. 85 - 88.
182 Cf. Krug 1990, p. 89.
183 Bliquez 1994, pp. 40 - 43; nn. 60 - 82 del catalogo.
184 Jackson 2003, p. 317.
185 Künzl 1996, p. 2597, fig. XI, nn. 6 - 9.
186 Künzl 1996, p. 2589 fig. VI, nn. 1 - 4.
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L’ago è menzionato in quattro papiri di argomento medico; due sono i già ricordati
P. Ross.Georg. I 20 e P. Aberd. 11. Il primo, oltre a registrare l’uso dell’ago per la
operazione dello pterigio, nomina questo strumento anche a proposito della soluzione
chirurgica  dello  stafiloma.  Questa  patologia  oftalmica,  che  consiste  nel
rigonfiamento di una parte del globo oculare, veniva trafitta con un ago alla sua base,
e con un altro ago e doppio filo (belovnhn diplou'n e[cousan to; livnon, rr. 89 - 91)
letteralmente “strozzata” (ajposfivggomen, r. 93) e così rimossa. L’operazione aveva
carattere puramente estetico e non restituiva la vista perduta.
Nel P. Giss. Univ. IV, 44 (fine I - inizio II sec. d.C.) si descrive l’operazione per
risolvere  il  coloboma,  un  termine  che  nell’Antichità  indicava  le  mutilazioni,  e
specialmente  quelle  del  volto  (sia  congenite,  sia  risultanti  da un trauma).  Questa
condizione veniva risolta non trapiantando tessuti provenienti da altre parti del corpo,
ma congiungendo i  lembi  di  pelle  vicini  al  danno da riparare:  per  fare  questo si
doveva  dare  una  forma  più  o  meno  rettangolare  all’area  intorno  al  coloboma;
venivano poi praticate altre quattro incisioni, fino ad avere una sorta di H rovesciata,
il cui tratto orizzontale è l’area del coloboma. Le ulteriori incisioni avevano lo scopo
di favorire lo slittamento dei due lembi di pelle che saranno poi cuciti insieme187.
Nell’operazione descritta, in modo purtroppo assai frammentario, dal papiro, l’ago
serviva probabilmente per cucire le incisioni chirurgiche, probabilmente i due “tratti
verticali” dell’H formata dall’insieme dei tagli (rr. 3 - 4: belovnh/ lambavnein ... ta;~
plagiva~ toma;~), al termine dell’operazione.
P. Genav. inv. 111, infine, è un questionario di chirurgia (fine II - inizio III  sec.
d.C.) che ci dà un’ulteriore prova del significato di belovnh come ‘ago chirurgico’. Vi
troviamo infatti queste esplicite definizioni di perforazione e di sutura (rr. 9 - 17):
Tiv ejstin diakevnthsi~; Stenh; dia; belovnh~ tw'n  swmavtwn tomhv. Tiv ejstin
diarrafhvÉ  Diakevntesi~ dia;  belovnh~ kai;  rJavmmato~ h]  mivtou
diaferomevnou kata; polla;~ ejpibolav~.
187 Marganne 1998, pp. 7 - 11.
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Che cos’è una perforazione? Una piccola dissezione del corpo, praticata con
un ago.  Che cos’è  una  sutura?  Una perforazione effettuata  con  ago  e filo
(rJavmma, vale a dire mivto~), che penetra attraverso molti punti.
L’ago  chirurgico  era  dunque  usato,  nelle  sue  diverse  tipologie,  per  praticare
perforazioni,  suture  e  cuciture188 (sul  paziente e  sui  bendaggi189),  oltre  che per  la
rimozione  del  cristallino  nell’operazione  della  cataratta  ed  altri  interventi
specialmente di carattere oculistico, come quelli sopra descritti190:  era dunque uno
strumento  piuttosto diffuso,  anche  nelle  dotazioni  di  privati,  e  pertanto  anche  in
questo caso è necessario procedere con molta cautela all’identificazione.
Sicuramente appartenente ad un medico è l’ago ritrovato vicino ai resti di una delle
vittime  dell’eruzione  del  Vesuvio,  insieme  a  numerosi  altri  strumenti  ed  ai  loro
contenitori;  un  manico  di  questo  set doveva inoltre  appartenere  anch’esso  ad  un
ago191.  Anche  il  contesto  sicuro  di  Rimini  ha  restituito  numerosi  aghi  ed  uno
strumento doppio, da un lato uncino e dall’altro ago192. L’ago doppio rinvenuto nella
tomba di Hygeinos Kanpilios193 doveva essere di uso oculistico, così come i cinque
ritrovati nella Saona a Montbellet194 e quelli della tomba di Reims195 e di Kassel196:
anche di questi ultimi abbiamo però solo il manico. Come molti strumenti chirurgici
di questo tipo, infatti, anche l’ago (o meglio, la tipologia di ago priva della cruna) era
montato su un manico, talvolta di materiale diverso.
Minori  sono  le  attestazioni  dell’ago  dotato  di  cruna  (la  tipologia  relativa  alle
operazioni descritte nei papiri, in cui questo strumento è usato insieme al filo o al
crine di cavallo): se ne registra con certezza uno proveniente da Nimégue197. In altri
reperti probabilmente la cruna è andata perduta198.
188 Milne 1907, pp. 74 s.
189 Milne 1907, pp. 75 s.
190 Milne 1907, pp. 69 s.; Krug 1990, pp. 90 s.
191 Künzl  1996, p.  2592, fig.  VIII,  nn.  5 -  6.  Su Pompei cf.  anche Bliquez 1994, pp. 53 s.:  sono
documentati sia il tipo da cucitura (forse di bendaggi: la situazione, come sempre, non è chiara in
mancanza di un contesto documentato), sia quello da cataratta.
192 Jackson 2003, p. 317.
193 Künzl 1996, p. 2597, fig. XI, n. 10.
194 Künzl 1996, pp. 2612 s., fig. XIX.
195 Künzl 1996, pp. 2614 s., fig. XXI.
196 Künzl 1996, pp. 2616 s., fig. XXII.
197 Marganne 1987, p. 409 e fig. 6.
198 Cf.  AA.VV. 2007, pp. 135 s.  e fig.  I.82-83: “l’ago  di bronzo,  acus (lunghezza 12 centimetri),
presenta uno stelo circolare che si dilata a un estremo dove era la cruna, ora perduta”.
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g. kauthvrion (cauterio) [fig. 17]
Questo strumento è nominato in due papiri, entrambi notevoli per due motivi diversi.
Oltre ad attestare, come nel caso dello scalpello, un sottotipo particolare (è il caso,
come  si  vedrà,  del   P.  Ross.Georg.  I,  20),  la  documentazione  papiracea  ne
documenta  anche un uso particolare,  ad oggi  un  unicum nella  letteratura  medica
antica.
In P. Lit. Lond. 166, risalente all’inizio del secondo secolo, sono infatti discussi vari
metodi di riduzione della lussazione della mandibola. Tra quelli rifiutati dall’autore,
uno  prevede  l’uso  di  una  delle  varianti  del  cosiddetto  “banco  di  Ippocrate”:
posizionato il paziente sul  bavqron, si fa leva sulla mandibola tramite un cauterio e
delle corde. La particolarità è che, per motivi che ci sfuggono, il cauterio non è usato
come semplice mezzo meccanico, ma viene comunque arroventato (col. III, rr. 1 - 3):
To; ga;r kauthvrion e[mpuron tugcavnon fwvgei tou;~ ojdovnta~...
Infatti il cauterio, essendo rovente, brucia i denti…
Come si è detto, non si comprende qui la ragione dell’uso di un cauterio arroventato
per un’operazione di carattere puramente meccanico: i paralleli in letteratura, infatti,
registrano l’uso di questo strumento come una semplice bacchetta. L’unica possibile
spiegazione  (assai  ipotetica)  potrebbe venire  dalle  finalità  dell’opera,  che  doveva
essere di buon livello non solo dal punto di vista formale, ma anche contenutistico:
come abbiamo detto,  nel  papiro  vengono  discussi  vari  metodi  di  riduzione  della
lussazione  della  mandibola,  e  forse  l’autore,  nell’intento  di  avvalorare  le  sue
opinioni, ha frainteso (più o meno consapevolmente) uno dei  metodi che non gli
sembravano validi: l’uso del cauterio arroventato è del resto in linea con l’etimologia
del termine, da kaivw (‘brucio’).
Interessante è anche la menzione del cauterio nel  P. Ross.Georg. I, 20, una vera
miniera di  informazioni sulla chirurgia oculistica antica.  L’ultima parte (rr.  118 -




croneivwn o[ntwn e[klhy(e)i~ tw'n kata; th;n ejpifavneian ajggeivwn kai; dia;
purhnoeidw'n kauthreivwn kau's(e)i~.
Se (la secrezione di umori) è cronica, bisogna individuare i vasi superficiali e
cauterizzarli con il cautere con la punta a forma di nòcciolo.
Letteralmente, infatti, purhnoeidhv~ significa ‘somigliante ad un nòcciolo’ (purhvn);
Milne  traduce  con  «olivary  cautery».  Lo  strumento  era  utilizzato  per  operazioni
relative ad occhi e naso199.
Come è noto, gli usi del cauterio erano numerosissimi (e talvolta, come si è visto, per
noi  piuttosto  spiazzanti);  la  cauterizzazione  era  considerata,  fin  dall’epoca
ippocratica, l’extrema ratio  dopo dieta, farmaci ed interventi chirurgici200 ed il suo
campo di applicazione andava dall’emostasi alla rimozione di polipi201.
Il cauterio è uno dei molti strumenti di forma allungata in uso nella medicina antica;
la  sua  particolarità  è  l’avere  una  punta  (in  forme  diverse,  come  vedremo)  che,
arroventata, veniva usata per bruciare (o meglio, per l’appunto, cauterizzare) parti del
corpo che non era possibile trattare in altro modo. La letteratura distingue moltissimi
sottotipi di cauterio proprio a seconda della forma della punta: lunato, a forma di
“gamma”, triplo, appuntito, a bottone202… Sfortunatamente, il materiale con cui si
forgiavano  i  cauteri  era,  nella  maggioranza  dei  casi,  il  ferro  (si  noti  il  nome
alternativo greco, sidhvrion, -a, e il latino ferrum candens): per questo, il numero di
reperti è relativamente scarso. A Pompei abbiamo due reperti sicuri (più uno noto
agli  studi  meno  recenti  ed  in  seguito  andato  perduto),  di  forma  non  molto
elaborata203;  a  Bingen è stato identificato un esemplare del  sottotipo con la  parte
terminale  a  mezzaluna204.  La  letteratura  in  materia,  a  tutt’oggi  provvisoria,  non
accenna a cauteri nella dotazione del medicus riminese; tuttavia è forse possibile che
le molte sonde o aghi presenti nello strumentario fossero usate a questo scopo205.
199 Milne 1907, pp. 117 s.
200 Cf. Andorlini - Marcone 2004, p. 87.
201 Cf. gli usi per ogni tipologia di cauterio riportati in Milne 1907, pp. 116 - 120.
202 Milne 1907, pp. 116 - 120.
203 Bliquez 1994, pp. 44 - 46.
204 Marganne 1987, p. 409.Cf. per l’utilizzo Milne 1907, p. 118.
205 Cf. Krug 1990, p. 96.
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h. sikuva (ventosa per salasso) [figg. 1, 3, 18, 23]
Le ventose sono, come è noto, uno degli attrezzi che maggiormente caratterizzavano
la  professione  medica  anche  nell’immaginario  artistico  [figg.  1,  3,  23].  Il  loro
utilizzo, in effetti, era legato ad una delle pratiche più diffuse nell’Antichità, quella
del salasso. La pratica chiamata più correttamente flebotomia prevedeva di incidere
una vena (o, a volte, un’arteria!) direttamente con un bisturi (ne vediamo un esempio
nell’aryballos Peytel); si poteva però agire anche applicando una ventosa riscaldata
in modo da creare il vuoto o un corno, forato ad entrambe le estremità, su cui si agiva
per suzione206. La depressione così creata faceva affluire il sangue (o meglio, pneu'ma
o umori considerati dannosi) nella zona su cui la ventosa era posta; la parte si poteva
in  seguito  incidere  oppure  no.  Questa  pratica,  documentata  già  nel  Corpus
Hippocraticum, fu usata fino a tempi molto recenti.
Il termine  sikuva indicava un tipo di zucca (Lagenaria vulgaris) usata anche come
contenitore, e solo in un secondo momento le ventose per salasso, per slittamento
semantico  dovuto  alla  somiglianza  di  forma;  il  termine  conserva  lo  stesso  gioco
semantico anche per il latino, dove la ventosa è chiamata cucurbitula.
L’uso del termine in questo senso è attestato in letteratura: in Platone207, ad esempio,
troviamo l’inequivocabile  iunctura ijatrikai;  sikuvai.  Per quanto riguarda i papiri
(oltre  all’uso  primario  nel  senso  di  zucca  o  contenitore  ricavato  dalla  zucca,  ad
esempio in SB III 7202) è il prezioso P. Oxy. LIX 4001 a testimoniare come questo
termine indicasse anche le ventose. Nell’ultima parte della lettera, Eudaimon chiede
alla famiglia di inviargli vari oggetti e sostanze medicamentose, tra le quali elenca
anche un gruppo di ventose (rr. 30 - 34):
Spouvdason de;  to; calkou'n deltavrion moi ajpostei'lai, i{na a[lla a[rmena
poihvsw,  mh;  ta;  aujtav,  kai;  to;n  puriath'ra  oJmoivw~ kai;  ta;~  sikuva~,  i{na
poihvsw ...tavdion.




Assicurati anche di mandarmi l’astuccio di bronzo, affinché io possa fare altri
strumenti,  non  gli  stessi  (?),  ed  ugualmente  la  borsa  dell’acqua  calda  e  le
ventose, affinché io faccia (un gruppo di cinque, [pen]tavdion?).
Il passo, come si vedrà anche sotto, è di difficile lettura e interpretazione208; è però
certa la lettura di  sikuva~. La possibilità di integrare i resti dell’ultima parola della
finale seguente, dando alla proposizione il senso di “affinché possa fare un gruppo di
cinque”, è particolarmente interessante, poiché implicherebbe l’esistenza di un vero e
proprio  set di  ventose,  forse  diverse  tra  loro  per  dimensione  e  dunque  per
applicazione, a seconda del tipo di malattia e della parte del corpo in cui si doveva
operare la terapia.
L’esistenza di vari tipi di ventose da applicare su varie parti del corpo e con diverso
“potere terapeutico” è documentata, ad esempio209, in Medic. 7:
Duvo  de;  trovpou~  fame;n  crhsivmou~  ei\nai  sikuw`n:  o{te  me;n  ga;r  rJeu`ma
xunesthko;~  povrrw th`~ ejpifainomevne~ sarkov~,  to;n  me;n  kuvklon aujth`~
ei\nai dei` bracu;n, aujth;n de;  gastrwvdh, mh; promhvkh to; pro;~ th;n cei`ra
mevro~,  mh;  barei`an...  tou`  de;  povnou  pleivono~  kateskedasmevnou  th`~
sarko;~, ...to;n de; kuvklon mevgan.
Per quanto riguarda le ventose, diciamo che ve ne sono in uso due tipi. Se
infatti  il  flusso  deve  raccogliersi  lontano  dalla  superfice  della  carne,  il
diametro del collo deve essere stretto, ma la ventosa deve essere panciuta,
non allungata per quanto riguarda la parte che si tiene in mano, non pesante…
se l’affezione colpisce una porzione di carne più ampia, la ventosa …avrà un
diametro più largo.
I ritrovamenti archeologici di questo oggetto sono piuttosto frequenti, per quanto in
passato  ne  sia  stato  talvolta  frainteso  l’utilizzo.  A  Pompei  le  ventose  vennero
208 Rimando al  capitolo  II.2  per  l’interpretazione  del  passo;  mi  limito  a  segnalare  che  il  secondo
poihvsw potrebbe avere il senso di “avere a disposizione” (se la proposta dell’editore è corretta) un
gruppo di cinque ventose.
209 Sui vari tipi di ventose cf. anche le fonti riportate in Milne 1907, pp. 100 - 103.
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scambiate spesso per contenitori210. Identificate e catalogate da Bliquez, sono tutte in
bronzo; si distinguono due sottotipi (uno più stretto, uno “panciuto”), sulla scorta di
quanto troviamo nel trattato citato poco sopra211.
Le  ventose dovevano essere munite di  un anello  nella  parte  inferiore  (dei  tredici
esemplari conservati, tuttavia, in uno solo questo anello è rimasto integro); questo
sembra essere un tratto costante in testimonianze archeologiche ed artistiche [figg. 1,
18 e 23]. L’anello serviva soprattutto durante l’uso, per maneggiare con più sicurezza
le ventose che erano assai calde a causa delle sostanze che vi bruciavano per creare il
vuoto.
Un ritrovamento di grande pregio è senza dubbio quello rappresentato dalla tomba
del medico di Bingen212,  che ha conservato perfettamente tre esemplari  ed il  loro
sostegno. Künzl definisce queste ventose ‘pilzförmigen’, cioè ‘in forma di fungo’: si
notano infatti (applicando la terminologia in uso per la ceramica) una sorta di collo,
di diametro più stretto, uno spigolo in corrispondenza della spalla ed una pancia più
larga:  questa  tipologia,  che  riproduciamo  anche  in  figura,  è  diffusissima.  Anche
queste ventose avevano un anello, con il quale potevano essere appese al sostegno,
decorato con tralci di vite e grappoli d’uva.
Dovevano  esistere,  come  si  è  detto,  anche  ventose  d’osso  che  funzionavano
diversamente,  per  suzione,  ed  avevano  fori  ad  entrambe  le  estremità;  sempre  in
Milne troviamo notizia di ventose in vetro conservate al museo di Atene213: strumenti
simili sono stati effettivamente in uso fino a tempi recenti e sono nominati dalle fonti
mediche antiche214. La mancanza di ventose in bronzo tra gli oggetti rinvenuti nella
domus del chirurgo potrebbe essere dovuta proprio ad un’eventuale fabbricazione in
questo materiale. I reperti vetrosi del sito, infatti, sono tutti pressoché irriconoscibili
a causa del calore sviluppato dall’incendio che causò la distruzione dell’edificio215.
i. fakov~, puriathvr (borsa di acqua calda) [fig. 19]
210 Bliquez 1994, pp. 12 s.
211 Bliquez 1994, pp. 32 s.
212 Künzl 1996, p. 2590, fig. VII.
213 Milne 1907, pp. 102 s.
214 Cf. Krug 1990, p. 100 s.
215 Cf. Jackson 2003, p. 321 (“It is impossibile to determine the form of the glassware, but it is likely




Due  papiri  di  Ossirinco  hanno  conservato  termini  legati  alla  diffusa  pratica  di
applicare acqua calda o fredda a varie parti del corpo. Questo avveniva in particolare
attraverso  bagni  di  vapore,  una  delle  prescrizioni  più  comuni  dei  medici
ippocratici216, ma anche con appositi strumenti.
Il  primo,  fakov~, è anche il meno problematico: attestato da  P. Oxy. VIII 1088, è
noto anche in letteratura. Il papiro, risalente al I sec. d.C., è una miscellanea di ricette
per disturbi di vario carattere (dai disturbi  nasali a quelli  epatici).  Le modalità di
somministrazione del rimedio per la febbre quartana (rr. 44 - 47) includono un bagno
e la somministrazione di calore tramite la borsa di acqua calda:
...nhvsth/ divdou pei'n trivya~ ejn glukevw~ hJmikotulivw/, prolouvsa~ pro; th'~
lhvmyew(~) wJrw'n b kai; fako;n pro;~ tou;~ povda~ protiqeiv~, kai; skepavzein
iJmativoi~.
Dai  da  bere  (il  rimedio)  a  digiuno  avendolo  pestato  in  mezza  cotila  di
sciroppo  d’uva,  avendo  (il  paziente)  fatto  il  bagno  due  ore  prima
dell’assunzione,  mettigli  una  borsa  di  acqua calda  sui  piedi  e  coprilo  con
coperte.
Nel P. Oxy LIX 4001 leggiamo invece il termine puriathvr. L’unica altra menzione
di questo strumento - sia in letteratura che nei testi documentari - è rappresentata da
Sorano,  Gyn.  III  10,  3,  in  cui  si  parla  di  puriath`ra~  qermou`  u{dato~
peplhrwmevnou~, cioè ‘riempiti di acqua calda’. Anche puriathvr, come le parole ad
esso corradicali,  quali  puriva  e  puriathvrion,  ha a che fare con l’applicazione di
calore al corpo umano in vari modi e anch’esso deve dunque indicare una sorta di
“boule”, di borsa dell’acqua calda217.
La testimonianza del P. Oxy. ci indica inoltre che Eudaimon, il medico mittente della
lettera, doveva possedere probabilmente un buon livello di cultura per utilizzare un
termine  che  risulta  rarissimo  nella  letteratura  e  nei  documenti  giunti  fino  a  noi,
hapax fino  alla  scoperta  del  P.  Oxy  stesso;  si  vedrà  sotto  [testo  1] che  questa
216 Cf.  Andorlini - Marcone 2004, p. 87; Jouanna, p.  171 s..  Si noti che la  domus del chirurgo di
Rimini aveva un calidarium negli ambienti di servizio: cf. AA. VV. 2008, pp. 141 - 143.
217 Cf. LSJ, s.v. puriathvr: hot water bottle, warming pan.
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impressione è confermata - oltre che da una padronanza del greco piuttosto buona -
anche dall’impiego del termine deltavrion, che non solo rimanda ad una tipologia di
materiale scrittorio, ma è anche usato nell’accezione assai rara di “astuccio”.
Non possiamo stabilire di che materiale fosse fatto il  puriathvr, che poteva essere
una sorta di otre (proprio come le moderne borse di acqua calda) o appartenere alla
tipologia  in  terracotta218,  di  cui  abbiamo  numerose  testimonianze  archeologiche
nell’area di Cipro219. Questi recipienti hanno forme diverse a seconda della parte del
corpo cui venivano applicate (gambe, piedi, mani, orecchie…); sono realizzati con
un  doppio  stampo  (uno  concavo  ed  uno  convesso),  separati  da  un’intercapedine
all’interno della quale veniva versata l’acqua calda. Oggetti simili sono stati scavati,
in  numero  ben  più  esiguo,  a  Chio ed  a  Tebe in  Egitto  (uno  dei  rari  casi  in  cui
possiamo confrontare i testi con reperti provenienti dalla stessa area geografica); più
recente è il ritrovamento del bellissimo e ben conservato vaso fittile a forma di piede
nella domus di Rimini220 [fig. 19].
j. diastolivdion (divaricatore per ferite) [fig. 20]
Il breve testo conservato da un ostracon ci menziona il diastolivdion. L’O. Claud. I
120 (II  sec. d.C.) consiste in un succinto messaggio in cui si richiede di mandare
questo oggetto, un divaricatore per traumi, o per ferite (rr. 1 - 2: pevmyei~ <eij~> to;
trau'ma diastolivdion: <eij~> , integrato dall’editore, era stato forse omesso dallo
scrivente per aplografia).
La parola è correzione dell’editore rispetto al tràdito  diastoleidein e non sembra
altrimenti  attestata;  ma  in  letteratura  troviamo,  con  significato  di  ‘dilatatore’,
‘divaricatore’,  diastoleuv~  e diastovlion.  In  questo caso,  più che  uno  speculum
uterino  o  anale  (di  cui  parlano  le  fonti  e  di  cui  abbiamo consistenti  reperti,  ma
nessuna occorrenza nei papiri), la specificazione “<eij~> to; trau'ma diastolivdion”
indica più probabilmente una sorta di ritrattore o divaricatore chirurgico.
L’utilizzo preciso di questo oggetto però ci sfugge: potrebbe essere stato usato solo,
forse  per  l’esame  delle  ferite,  o  in  combinazione  con  uno  strumento  usato  per
218 Cf. Hp. Nat. Mul. 34: fako;~ ojstravkino~.
219 Descritte da Nicolaou 1989.
220 Ortalli 2000, p. 523, fig. 190 ; Jackson 2003, p. 321.
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l’estrazione  di  corpi  estranei  (il  fatto  che  l’insediamento  di  Mons  Claudianus
comprendesse  una  cava  ed  una  guarnigione  militare  è,  in  questo  senso,  assai
suggestivo): numerosi sono infatti gli attrezzi, più o meno semplici, usati a questo
scopo, come il famoso “cucchiaio di Diocle”, che serve ad imprigionare ed estrarre la
punta di frecce ed altri proiettili221.
Ammettendo questo utilizzo, si può immaginare che il diastolivdion tenesse aperta
la ferita mentre con strumenti come, per l’appunto, il cucchiaio di Diocle si tentava
di raggiungere il corpo estraneo.
Anche l’aspetto materiale di questo oggetto dà spazio a molti dubbi, in mancanza di
una identificazione certa tra gli strumenti giunti fino a noi. Molto probabilmente era
uno strumento semplice, poco più di un uncino222 (gli uncini, come si è visto sopra,
hanno numerose attestazioni archeologiche) oppure una sorta di forbice o pinza (un
banale “cavaspine”?),  ovviamente non con la funzione di  stringere,  ma di  restare
spalancata al momento dell’estrazione. Meno probabile che si tratti di un sottotipo o
una variante dello  speculum (nessun reperto autorizza a ipotizzare un uso simile) o
almeno non degli esemplari più complessi, azionati da una vite, come gli  specula
trivalvi o quadrivalvi (che erano certamente usati per le diverse cavità del corpo223 e
non per ferite) rinvenuti a Pompei ed altrove.
k. strumenti per l’immobilizzazione e la riduzione delle lussazioni [fig. 21]
Il  P.  Lit.  Lond.  166,  esaminando vari  metodi  di  riduzione  delle  lussazioni  della
mandibola,  nomina  più  o  meno  esplicitamente  diversi  apparecchi  concepiti  per
questo  scopo,  tutti  sulla  falsariga  del  “banco  di  Ippocrate”  ad  esclusione del  più
oscuro degli oggetti nominati: il papiro, in una delle sue parti più lacunose, accenna
infatti  ad una tecnica per cui  sono necessari  ajstragalivskoi probabilmente usati
insieme alla cera, e che è rifiutata dagli ‘instrumentistes’, cioè i medici che utilizzano
221 Per gli strumenti atti all’estrazione dei proiettili cf. Milne 1907, pp. 139 s. (forcipi per l’estrazione
di armi), p.  141 s. (“impellent”, cucchiaio di Diocle).
222 Cf. Krug 1990, p. 89.
223 Cf. Milne 1907, pp.149 - 152.
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macchine e procedimenti meccanici per ridurre fratture e lussazioni224 (col. II, rr. 12 -
17):
Tw'n  mevntoi  ge  ojrganikw'n  oiJ  diashmovteroi  paraithsavmenoi  tou;~
ajstragalivskou~ kai;  to;n  melivkhron  dia;  tou'  kauthrivou  th;n  ge;nun
katartivzein hJqevlhsan.
I  più  eminenti  tra  i  medici  che  applicano  procedimenti  meccanici,  pur
rigettando i “piccoli astragali” e la cera, vorrebbero riposizionare la mascella
per mezzo del cauterio. 
Non sappiamo nulla di più su questo strumento, che il  LSJ spiega semplicemente
come  ‘surgical  appliance’  e  che  non  appare  in  nessun  altro  scritto  di  carattere
medico. La derivazione da ajstravgalo~, di cui è un diminutivo, è troppo vaga per
permettere un’ipotesi: il termine infatti può riferirsi ad diversi tipi di ossa, ad una
sorta di dado assai diffuso nell’Antichità, ad un oggetto in forma di prisma ed al fiore
che ancora oggi è chiamato astragalo225. Non essendosi conservata nel dettaglio la
descrizione  della  procedura,  ci  rimangono  solamente  le  critiche  dell’autore  del
trattato (rr. 1 - 14 della colonna II), rivolte però all’uso della cera.
Del metodo che implica l’uso del cauterio abbiamo già parlato sopra; le altre tecniche
di riduzione, come si è detto, presuppongono anch’esse il  ricorso a meccanismi e
strumenti, forse perfezionati a partire da altri già esistenti in epoche precedenti, come
il cosiddetto banco di Ippocrate226,  un meccanismo che permetteva di  risolvere le
lussazioni con la trazione.
Il “banco” è nominato due volte nel P. Lit. Lond. 166:
parhvggeilan  ga;r  u{ption  me;n  schmativzein  to;n  pavsconta  katav  tino~
oJmalou' kataskeuavsmato~ w{sper bavqrou...
224 Sappiamo poco, per il resto, su coloro che in questo papiro e nel P. Ryl.  III 529 sono definiti
medici  “che  applicano  procedimenti  meccanici”.  Di  loro,  come  di  altre  importanti  “scuole”
alessandrine non ci sono pervenute testimonianze se non attraverso i frammenti egiziani.
225 LSJ, s.v. ajstravgalo~.
226 Cf. anche supra, I.1; Marganne 1998, pp. 53 - 56, figg. 7 e 8.
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(i  medici  che  applicano  procedimenti  meccanici)  infatti  prescrivono  di
mettere  il  paziente  in  posizione  supina  su  una  superficie  piana,  come ad
esempio un banco.
schmativsante~  ga;r  to;n  pavsconta  koinovteron  ejpi;  pavsh~  diafora'~
u{ption kata; bavqrou h] kata; sanidwvmato~...
avendo posto il paziente, così come per tutte le lussazioni, supino sopra un
banco od una trave…
Il primo metodo (col. II r. 12 - col. III r. 5),  è quello che prevedeva, come si è visto,
l’uso del cauterio. Questo veniva legato con corde doppie; una terza corda doppia era
posta sotto il mento. Le corde erano legate a bastoni con la funzione di estensore, e la
trazione veniva esercitata in questo modo. Una seconda manovra (col. III r. 5 - col.
IV r.  3), sempre attribuita ai medici  “che applicano procedimenti  meccanici”,  era
operata con sole corde. Il terzo metodo (col. IV, rr. 3 ss.), proposto dall’autore del
trattato, prevede sempre l’uso di un banco e di corde per la trazione, ma è di gran
lunga più complesso: due corde doppie sono montate su carrucole; i bastoni con la
funzione di estensore sono bilanciati alla parte opposta da un contrappeso fisso227.
Esisteva infine, in contrapposizione a questi sofisticati metodi “meccanici”, anche un
procedimento manuale (molto simile all’odierna manovra di Nélaton), a cui non si
accenna nel papiro.
Un ultimo oggetto è attestato nell’O. Claud. 174: si tratta dell’uJpankwvnion  (lege
uJpagk-), probabilmente una sorta di cuscino (rigido?) da utilizzare per il gomito228
forse in caso di fratture.
l. medicazioni
Gli scritti medici arrivati fino a noi dimostrano una certa attenzione alle cure post-
operatorie ed alle varie tipologie di medicazioni (garze, filo per sutura, spugne per
227 Cf. Marganne 1998, pp. 61 - 65 e figg. 10 - 13. 
228 Cf. Gal., XVIII(2) 503 Kühn (commento ad Hp. Fract.); Poll. VI 10 (uJpagkwvnia strwvmata).
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applicazioni…) di ogni tipo. Ne fornisco brevemente un elenco: nessuno di questi
oggetti, per il materiale di cui erano fatti, è attestato archeologicamente.
Il filo per sutura è indicato da numerosi vocaboli. livnon è il filo, forse di lino, come
suggerisce il termine, usato insieme al crine di cavallo nell’operazione dello pterigio
in P. Aberd. 11. Come si è notato prima, con il filo si teneva sollevato lo pterigio,
mentre la resezione avveniva per mezzo del crine di cavallo, più resistente. Nel  P.
Ross.Georg. I 20 il filo (doppio) è usato invece per “strozzare” lo stafiloma. Si deve
però notare che entrambe le occorrenze sono integrazioni sulla base di testi pervenuti
in  tradizione  manoscritta  (Paolo,  Aezio).  Altri  due  vocaboli  usati  per  designare
questo oggetto sono rJavmma e mivto~, che abbiamo visto citati nel P. Genav inv. 111;
il primo termine è più generico (etimologicamente deriva da rJavptw e può designare
sia il filo per sutura che la sutura stessa), ed il suo senso è precisato dal secondo.
Anche le  garze  ed i  bendaggi  usati  per  medicare  le  ferite  o  per  impacchi  hanno
attestazioni nei papiri  sotto vari  nomi.  splhnivon  è la compressa (ovviamente nel
senso di medicazione e non di forma farmaceutica di un preparato), probabilmente
simile alle attuali compresse di garza. La troviamo citata sempre nel P. Genav. inv.
111, che ci fornisce anche una indicazione sulle varie tipologie in uso (rr. 19 - 21):
ta; tw'n splhnivwn diafevrousi b', a' para; th;n u{lhn, b' para; to; sch'ma.
Le compresse di garza differiscono tra loro in due modi: per la materia e per la
forma.
Seguiva  una  descrizione  più  dettagliata,  che  sfortunatamente  è  andata  persa.
Sappiamo  tuttavia  qualcosa  di  più  dalle  fonti  letterarie;  ad  esempio,  queste
compresse potevano essere medicate con sostanze (vino, cera, etc.). Altre menzioni
di queste compresse medicate si trovano sia in ricette mediche (GMP I 12, rr. 2, 5 =
P. Duke inv. 770 verso) sia in testi di carattere documentario come l’O. Claud. II
221 (pevmyon moi splhvnarin). Altri termini affini sono movto~, sempre una sorta di
tampone,  nominato  in  in  BKT III  22-26 (quanto  rimane  del  testo  è  attinente  a
questioni di  metodo) ed a cui  si accenna nel  P. Mich. XVII (e[mmota favrmaka,
e[mmoton uJgrovn, cioè una sostanza farmaceutica posta su medicazioni, una sorta di
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impacco, nel secondo caso umido); anche ojqovnion, attestato nel già citato P. Strasb.
Copte  inv.  563 ed  anche  in  ricette  mediche  (BKT III,  33 -  34, r.  7,  di  ambito
ginecologico). Quest’ultima parola, che indicava sempre una garza, spesso di lino,
nel  Corpus Hippocraticum è spesso sinonimo di  movto~; più ojqovnia possono essere
usati per formare una compressa -  splhnivon  - per un impacco o una medicazione.
L’uso al  plurale,  più frequente,  ha un significato meno specifico (ad esempio,  le
bende di una mummia). Infine, nel P. Genav. inv. 111 leggiamo al r. 2 ]nupoepak[;
nel Corpus Hippocraticum e[pakro~ è un tipo particolare di movto~, così chiamato per
la  sua  forma specifica  (“dalla  punta acuta”);  è  stato  dunque proposto che  sia  un
aggettivo non attestato prima, composto proprio a partire da e[pakro~229.
Infine,  spovggo~  è la spugna230,  usata sempre per medicazione, intrisa di sostanze
come vino o aceto, per la detersione delle ferite e come antiemorragico: quest’ultima
funzione  poteva  avvenire  non  solo  impregnando  la  spugna  di  sostanze
medicamentose, ma anche bruciando una parte della spugna ed operando così una
sorta di cauterizzazione231. La spugna è nominato insieme a movto~ in BKT III 22 -
26. Dal contesto, interessante per la sua spiccata finalità pratica, sembra di intuire
che l’uso di  queste due medicazioni fosse considerato come un elemento di  base
dell’apprendimento della medicina (col. II, rr. 12 - 25):
Pw'~ ga;r oujk a[topon ajgnou'nta to;n manqavnonta tiv  uJpovcuma, tiv  u{drwy
kai; ta; loipav, mh; ejpistavmenovn te ta; eujtelh' ejn ceirourgiva/, motw'n levgw
diaforav~, spovggwn creiva~ ejpi;  to;n poluqruvlhton to;n problhmatiko;n
katanta'n lovgon kai; zhtei'n tiv~ hJ ceirourgiva kai; pw'~ eu{rhtai kai; o{ti
ejsti;n diaivth~ belteivwn. Tau'ta ou\n mh; ejpeivgonta ajlla; e[xwqen kata; to;
filovlogon zhtouvmena eij~ au\qi~ uJpertivqesqai dei', ejngumnavzesqai de; ejn
toi'~ ijdivoi~ th'~ ceirourgiva~ qewrhvmasin.
Infatti,  come  può  non  essere  fuori  luogo  che  chi  sta  ancora  imparando,
ignorante di cosa sia la cataratta, cosa sia l’idropisia ed il resto, non sapendo
le cose più semplici  -  intendo le differenze tra  le varie  medicazioni,  l’uso
229 Cf. Marganne 1998, ad loc. e rispettiva bibliografia.
230 Sulle spugne cf. Milne 1907, p. 161.
231 Già  nel  Corpus  Hippocraticum  sono  numerose  le  applicazioni  terapeutiche  della  spugna.  Cf.
Andorlini 1999. 
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delle spugne - arrivi allo studio per problemi molto dibattuto, e ricerchi che
cosa sia la chirurgia,  come fu inventata, e perché sia migliore della dieta?
Queste ultime cose, che non sono urgenti, ma (una materia) a parte, come le
ricerche dei filologi,  bisogna rimandarle,  ed esercitarsi  negli  oggetti  propri
della chirurgia.
m. strumenti per la preparazione di farmaci [fig. 6, 22]
Il  P. Strasb. Copte inv. 563 nomina un kuavqion, termine che ha sollevato qualche
problema.  Il  termine kuvaqo~ è  generalmente  utilizzato  per  indicare  una  sorta  di
mestolo o cucchiaio232, usato anche in farmacia per la misurazione di sostanze; molto
probabilmente  fungeva  anche  da  unità  di  misura,  ma  questa  non  sembra  essere
standardizzata, poiché abbiamo testimonianze letterarie ed archeologiche discordanti.
Kuavqion ne è il diminutivo (tipicamente postclassico) in -ion.
La confusione deriva da un uso alternativo di questo oggetto  che,  freddo, veniva
posto sui traumi per evitare il gonfiore, come oggi avviene per il ghiaccio; questo ha
anche portato ad interpretare la parola, in alcuni passi di Aristofane, come ‘ventosa
per salasso’233. Tuttavia, per questo significato, l’uso prevalente è - come si è visto
sopra - quello di sikuva. Per questa ragione, seguendo le considerazioni proposte da
Fischer  Bovet  nella  recente  edizione,  mi  sembra  opportuno  comprendere  questo
termine tra gli oggetti di uso farmaceutico e non nel paragrafo dedicato alle ventose
per salasso, nonostante la possibilità di creare un parallelo con il P. Oxy. LIX 4001
(deltavrion -  phvra,  sikuvai -  kuavqion) rappresenti, a detta dell’editrice, una forte
tentazione.
Legato forse ad una misura più o meno fissa doveva essere anche l’ultimo degli
oggetti richiesti nella lettera, lo  xuliko;n kocliavrion, cioè il cucchiaio di legno234
usato  per  dosare  sostanze  medicamentose.  Un  ritrovamento  che  rappresenta  un
parallelo  molto suggestivo,  ancora una volta dal  sito di  Rimini,  è il  cucchiaio in
bronzo con beccuccio a versatoio (il manico è spezzato) rinvenuto tra gli altri oggetti
232 Su mestoli e cucchiai cf. Milne 1907, pp. 78 s., Andorlini - Marcone 2004 p. 127.
233 Cf. Milne 1907, p. 101.
234 Sulle proprietà dei materiali usati per recipienti ed altri oggetti di uso farmaceutico cf. sotto, II.2 d.
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legati  alla  pratica  farmaceutica235.  Proprio  la  particolare  conformazione,  oltre  al
contesto  di  ritrovamento  sicuramente  legato  alla  pratica  medica,  a  rendere  assai
possibile l’ipotesi di un utilizzo di questo utensile per la preparazione di sostanze
curative. Un cucchiaio di argento è anche nella dotazione di Hygeinos Kanpilios236.
Sempre  nel  P.  Strasb.  Copte  inv.  563 si  trova  infine  la  menzione  di  un sigillo
rotondo  (to;  trwcoven  sfragivdion),  usato  forse  per  marchiare  medicamenti  o
contenitori  di  medicamenti,  come  nel  caso  del  lycium237 e  soprattutto  come
testimoniano i numerosi ritrovamenti di colliri sigillati in forma solida e degli stessi
sigilli,  che riportavano il nome del produttore e le virtù terapeutiche238.  Anche gli
strumenti  venivano  marchiati:  un  esempio  sono  gli  oggetti  appartenenti  al  set
chirurgico  di  Hygeinos  Kanpilios239 e  che  ci  hanno,  per  l’appunto,  permesso  di
conoscere il  nome di questo medico. Dai papiri ci proviene inoltre anche un’altra
suggestiva  testimonianza  del  fatto  che  i  composti  medicamentosi  venissero
“etichettati”  per  facilitarne  l’individuazione.  Due  frustoli  conservati  a  Vienna240
riportano  rispettivamente  le  proprietà  di  un  composto  (“contro  le  secrezioni
oftalmiche”; P. Vindob. G 29269) e il nome di una sostanza, il nardon (P. Vindob.
G  38742):  la  prima  era  probabilmente  un’etichetta,  simile  a  quella  dei  papiri,
applicata probabilmente ad un recipiente o ad un contenitore, il secondo l’involto in
cui il nardon era conservato: anche a materiali che a noi forse ricordano unicamente
l’uso  scrittorio  si  attribuivano,  nell’Antichità,  proprietà  relative  alla  buona
conservazione di sostanze medicamentose o aromatiche, come si vedrà poco sotto.
Infine, alcune delle ricette conservate dai papiri suggeriscono, pur non nominandolo
mai esplicitamente, la presenza nell’ambulatorio del medico di uno o più mortai per
pestare e mescolare tra loro vari ingredienti di ricette farmaceutiche241.
Indicano questo uso, nelle ricette mediche, prescrizioni dal significato di ‘trita, pesta’
come  lh'a  (i.e. lei'a) poihvsa~ (P. Oxy. VIII 1088, col. II r. 41), oppure  trivya~,
235 Si intravede un cucchiaio (della cui identificazione con quello citato nel testo non sono però sicura)
in Jackson 2003, fig. 4.
236 Künzl 1996, p. 2596, fig. X n. 3. e pag. 2616, fig. XXII.
237 Cf. sotto, II.2 d.
238 Cf. Krug 1990, pp. 115 - 118. La figura 44 di p. 116 è riprodotta in Künzl 1996, p. 2594 fig. IX n.
7. Le quattro facce del sigillo recano impresso il nome del produttore o del medico e l’uso terapeutico:
ad es.,  Ianuar(i) lenementum ad impetum lippitudinis ex ovo, “unguento lenitivo di Ianuario per gli
attacchi di lippitudo, (da sciogliere nel bianco) dell’uovo”.
239 Künzl 1996, p. 2599 fig. XIII n. 1 e 2.
240 Cf. Andorlini 2007, pp. 29 s.
241 Sui mortai si veda Milne 1907, pp. 165 s.
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nello stesso papiro al rr. 44 ss. (nhvsth/ divdou pei'n trivya~ ejn glukevw/ hJmikotulivw/
“dai da bere avendo pestato il rimedio in mezza cotila di succo d’uva”) ed in altre
ricette mediche: nello stesso P. Oxy. VIII 1088, dove il verbo ricorre anche ai rr. 25,
28, 34 ecc. della colonna II, in PSI X 1180 col. II rr. 46 s.).
Un’attestazione archeologica eccezionale di questo oggetto è il set di sette mortai in
pietra  rinvenuto  nella  domus del  chirurgo  di  Rimini,  alcuni  anche  di  notevoli
dimensioni242 [fig. 6]. 
242 Ortalli 2000, pp. 521 s. e fig. 187.; Jackson 2003, p. 321. Altri mortai e pestelli in siti pompeiani
collegati con una certa sicurezza alla pratica medica (Casa del Chirurgo e Casa del Medico Nuovo):






a. set di bisturi da una tomba di Bingen
b. disegni di bisturi dalla domus del chirurgo di Rimini
Le due immagini riportano forme più o meno diffuse di bisturi. Entrambe le dotazioni sono importanti
nell’aver preservato - in condizioni più o meno buone - le lame in materiale ferroso: nella maggior
parte dei casi, infatti, rimangono solo i manici in bronzo, di cui si nota anche in queste riproduzioni la
forma caratteristica.
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Figura 13
Scalpelli dalle terme di Xanten
Questi scalpelli, di probabile uso chirurgico, sono tipici per la loro forma, piuttosto rozza e vicina a
quella  di  strumenti  simili  usati  in  artigianato.  Esistevano  tuttavia,  all’interno  di  questa  classe  di
strumenti,  sottotipi  più  raffinati  e  la  cui  forma  era  adattata  a  tecniche  operatorie  complesse:  ne






a. resti di trapano a corona da Bingen
b. ricostruzione di trapani (da Milne 1907)
La ricostruzione di Milne mostra le diverse varianti del trapano a corda e ad arco. Il ritrovamento di
Bingen è particolarmente interessante in quanto si tratta certamente di un trapano a corona, utilizzato
per rimuovere porzioni più piccole di osso.
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a. uncini chirurgici dalla dotazione di Hygeinos Kanpilios
b. uncini da Pompei
Questa illustrazione riproduce diversi uncini chirurgici della dotazione di un medico efesino ed altri da
Pompei.  Nell’immagine  a,  si  noti  che  il  primo  strumento  in  alto,  di  dimensioni  maggiori,  ha  un
manico non solo  “ergonomico”,  concepito  cioè in modo tale  da impedire  che le dita  scivolassero




Set di aghi da Montbellet
Il set di aghi, contenuto - come si vede - in un astuccio del tipo navrqhx (cf. sotto, II.2 b), comprende
cinque  esemplari.  Il  tipo  è  quello  privo  di  cruna  e  con  impugnatura,  usato  tra  le  altre  cose  per
l’operazione di cataratta.
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Figura 17
Cauterio da Pompei
Questo cauterio appartiene ad un tipo (c.d. “tile-shaped”) piuttosto frequente nei ritrovamenti. I cauteri
conservati  fino ad oggi  sono assai  rari,  poiché questo  strumento  era forgiato  in materiale  ferroso.
Fungevano inoltre da cauteri, al bisogno, altri strumenti di forma allungata, quali aghi (per operazioni




Ventose per salasso da una tomba di Bingen
Il  medico  di Bingen doveva  ritenere  particolarmente  importante  questa  parte  della  sua  dotazione:
questo  è  infatti  l’unico  caso  finora  conosciuto  (ma  la  presenza  dell’anello  in  tutte  le  ventose
conservate può indurre a pensare che ciò non fosse così infrequente) in cui le ventose sono conservate
su un sostegno apposito, decorato con tralci d’uva.
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Figura 19
Vaso per applicazioni terapeutiche a forma di piede umano
Questo  manufatto,  proveniente  anch’esso  dalla  domus del  chirurgo  di  Rimini,  appartiene  ad  una
tipologia particolarmente rara,  che trova paralleli significativi solamente a Pafo sull’isola  di Cipro
(dove le  boules raffigurano anche altre parti del corpo). Le modalità di realizzazione dell’oggetto,
cavo nella parte inferiore, permettono che il calore passi facilmente alla parte del corpo interessata,
probabilmente proprio quella che è riprodotta nella forma del vaso.




Iapige rimuove una freccia dalla ferita di Enea
L’affresco, proveniente da Pompei,  è una testimonianza di chirurgia  “militare” (cf.  anche I.2). Lo
strumento  usato  da  Iapige  è  simile  ad  alcune  pinze  (ben  visibili  nel  dettaglio)  effettivamente
pervenute, usate per operazioni ossee, dentali e, per l’appunto, per la rimozione di corpi estranei. Il
diastolivdion è molto probabilmente pertinente a questo ambito, ma la sua denominazione sembra
indicare una tipologia differente, una sorta di divaricatore.
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a. ricostruzione del c.d. “banco di Ippocrate”
b. miniature da una miscellanea medica del X sec.
Nella prima immagine, una ricostruzione del banco di Ippocrate. Si notino le manovelle per esercitare
la trazione. Le altre due immagini (sempre connesse con la risoluzione di lussazioni) mostrano come







a. sigillo per colliri da Reims
b. cucchiaio dalla dotazione di Hygeinos Kanpilios
c. affresco dalla tomba di Vestorio Prisco a Pompei (dettaglio)
I  primi  due  reperti  (da  contesti  diversi)  mostrano  una  suggestiva  corrispondenza  tra  gli  oggetti
richiesti nel P. Strasb. Copte inv. 563. Su ognuno dei lati del sigillo è riportata una diversa indicazione
d’uso. Il dettaglio dalla tomba pompeiana, pur appartenendo ad un ambito non farmaceutico (utensili
da tavola), dà un’idea dell’aspetto e della capienza di mestoli e cucchiai di uso quotidiano, evidenziati
dal riquadro rosso.
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L’astuccio,  come  si  può  intuire  dal  numero  e  dalla  varietà  delle  testimonianze
arrivate  fino  ai  giorni  nostri,  era  senza  dubbio  un  componente  fondamentale
dell’equipaggiamento  del  medico,  che  quando  operava  a  domicilio  possiamo
immaginare  dotato  di  uno  strumentario  completo.  I  contenitori  degli  attrezzi
potevano  servire  al  medico  nel  suo  studio,  per  riporre  strumentario  o  sostanze
medicamentose,  ma anche nella pratica al di fuori  dell’ambulatorio,  come sembra
possibile  dedurre  da  questo  brano  del  Decoro (scritto  compreso  nel  Corpus
Hippocraticum, ma risalente al I o al II  d.C.) che invita il buon professionista ad
avere sempre con sé il necessario, così da evitare perdite di tempo: 
≠Eph;n de; ejsivh/" pro;" to;n nosevonta, toutevwn soi ajphrtismevnwn, i{na mh;
ajporh'/", eujqevtw" e[cwn e{kasta pro;" to; poihsovmenon, i[sqi ginwvskwn, o}
crh; poievein pri;n ejselqei'n.
Quando vai a trovare un malato, assicurati di avere ogni strumento a portata
di mano in modo da non trovarti al perso avendo bisogno di mezzi che non
hai preparato prima243.
Grazie  ai  ritrovamenti  archeologici  è  per  noi  molto  agevole  ricostruire  l’aspetto
materiale di questi contenitori, che sembrano potersi dividere in due tipologie:
1) quelli di forma rettangolare244, una sorta di scatola con coperchio scorrevole o a
cerniera,  eventualmente muniti  di  scomparti  destinati  a contenere  farmaci  o a
tenere distinti gli strumenti
2) quelli di forma cilindrica245, che contenevano generalmente strumenti di forma
allungata, o sostanze medicamentose in bastoncini.
Esistono poi recipienti di uso prettamente farmaceutico; anche di questi sono rimaste
evidenze  archeologiche,  ed  in  alcuni  è  stato  possibile  ritrovare  le  sostanze
medicamentose che contenevano in antico.
243 Hp. Decent., I 1- 3; traduzione in Andorlini - Marcone 2004.
244 Questo sottotipo era utilizzato anche in altri ambiti,  come la cosmesi e la pittura: cf. Marganne
2004, p. 127 e n. 36.
245 Marganne 2004, p. 126.
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I testi papiracei completano il quadro, permettendoci di far luce sulla terminologia
usata per designare i diversi tipi di contenitore e sul loro uso.
a. deltavrion. [figg. 2, 23]
La prima attestazione di questo termine è nel già citato P. Oxy. LIX 4001, rr. 30 ss.
spouvdason de; to; calkou'n deltavrion moi ajpostei'lai, i{na a[lla a[rmena
poihvsw, mh; ta; aujtav...
Assicurati anche di mandarmi l’astuccio di bronzo, affinché io possa fare (?)
altri strumenti, non gli stessi...
Come si può notare, il passo citato non è particolarmente chiaro, il che ha portato a
numerosi fraintendimenti sul significato di  deltavrion. La traduzione proposta dal
primo  editore,  Ioannidou,  è  infatti  questa:  «Make  sure  to  send  me  the  bronze
sheet(?), so that I may make other instruments, not the same ones»; nel commento
Ioannidou spiega che l’aver pensato di riferire deltavrion al materiale grezzo da cui
ricavare gli strumenti è incerta,  poiché non è affatto chiaro di quali attrezzature o
strumenti  chirurgici  ci  si  possa  servire  per  fabbricarne  altri.  Accettando  questa
interpretazione, osserva Fischer246, si dovrebbe immaginare che Eudaimon, l’autore
della lettera, sia un medico esperto anche nella lavorazione dei metalli, e richieda che
gli sia spedito dall’ambulatorio materiale grezzo al fine di fabbricare altri strumenti
(a[rmena), che però non vengono nominati.
Non è in realtà necessario pensare ad Eudaimon come un esperto nella fabbricazione
di strumenti: sembra più ragionevole pensare che l’oggetto richiesto all’ambulatorio
familiare  di  Ossirinco  dal  medico  contenesse  la  sua  attrezzatura  originaria,  e  gli
attrezzi  servissero  come  modello  per  fabbricare,  o  molto  più  probabilmente  far
fabbricare247,  altri  strumenti  da  utilizzare  nell’attività  fuori  sede:  anche  oggi  al
medico è necessario, per la pratica, il suo strumentario, che spesso si è costituito nel
tempo con la progressiva ricerca delle tipologie più idonee.  È meno problematico
246 Fischer 1997, p. 110.
247 L’uso di  poievw in senso causativo (‘far fare’) è del tutto plausibile e si confà al linguaggio delle
lettere su papiro, caratterizzate soprattutto da brevità e concisione.
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immaginare che i medici ordinassero i loro strumenti ad un artigiano più o meno
specializzato  e  curassero,  più  che  la  realizzazione materiale,  il  “design”,  talvolta
inventando  o  modificando  strumenti  per  venire  incontro  agli  sviluppi  della
chirurgia248.
Un testo di Galeno recentemente scoperto conserva traccia di una simile procedura.
Galeno rimpiange di aver perso nell’incendio di Roma del 192 d.C., oltre a molti altri
suoi  averi  depositati  in  locali  (apothekai)  della  Via  Sacra,  preziosi  oggetti  del
mestiere:
...ta;  de;  uJp’ ejmou'  crhvmata  proshurhmevna  tw'n  ajrmevnwn  w|n  ta;
uJpodeivgmata plavttwn aujto;~ ejk khrou' toi'~ calkeuvsin ejdivdoun, wJ~ oujk
e[t oi|ovn te scei'n a[neu crono pollou' te kai; ajscoliva~ megavlh~...
…strumenti che avevo inventato io, di cui avevo fatto modelli di cera che
avevo dato ai fabbri affinché li forgiassero; ora non posso averne altri senza
una grossa perdita di tempo e di energie249.
Possono inoltre aiutarci  a confermare (e precisare) l’interpretazione di  deltavrion
come ‘astuccio contenente strumenti medici’ le altre attestazioni di questo termine,
conservate da due papiri documentari non attinenti al campo medico, P. Fouad I 74
e P. Michael. 42. Il primo, di provenienza sconosciuta250, è una lista di oggetti che lo
scriba pubblico Phoibammon chiede al fratello, venditore di profumi (muropwvlh~),
di acquistare ad Alessandria (rr. 10 s.):
deltavrion  tetravgwnon mevga  dekavptucon,  tw'n  ptucivwn  gignomevnwn
leptw'n wJsei; fullarivwn...
248 Cf. anche Hirt Raj 2006 pp. 188 ss., che suggerisce però che l’officina in cui gli strumenti venivano
realizzati  fosse  legata  all’ambulatorio  in  una  sorta  di  “impresa  a  conduzione  famigliare”,  ipotesi
suggestiva ma piuttosto difficile da provare.
249 Gal. De indolentia 4 - 5. Cf. anche Jackson 2008, p. 73 e relativa bibliografia.
250 Anche la datazione è controversa: posta nel IV secolo dall’editore, Cavallo et al. collocano il papiro
al VI o al tardo V secolo, sulla base di constatazioni paleografiche e della presenza della croce in
apertura. Cf. Capasso 1993, p. 165, n. 1.
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Un libretto quadrangolare di grande formato,  fornito di  dieci  tabelle sottili
come foglioline251...
Deltavrion in questo caso indica - come in letteratura252 - le tavolette cerate unite da
una cerniera centrale, usate come supporto scrittorio: Phoibammon si autodefinisce
scriba nomikov~ ed inoltre nei righi immediatamente precedenti si parla di inchiostro e
di una penna. Questo sembra confutare in primo luogo il tentativo di spiegazione che
fa  derivare  il  termine  deltavrion da  devlta,  indicando  dunque  uno  strumento
chirurgico di forma o sezione triangolare253.
Il  materiale di cui era costituito (o rivestito, come si vedrà) l’oggetto nel  P. Oxy.
LIX 4001 è però il bronzo: Eudaimon parla infatti di  calkou'n deltavrion. Questo
esclude allora che si stia parlando delle tavolette scrittorie (usate, ad esempio, come
un libretto su cui appuntare cure o terapie) come farebbe pensare l’uso conservato
dalla letteratura e dal P. Fouad254.
Anche  la  seconda  occorrenza  (P.  Michael.  42,  un  contratto  di  affitto  datato  al
dicembre 566, dunque circa due secoli più tardo del P. Oxy. e forse contemporaneo
al P. Fouad) è problematica. La parola deltavrion vi ritorna tre volte: nelle prime due
(rr. 5 - 7), di incerta lettura, si parla di una certa somma in monete d’oro:
crusou' nomismavtia triavkonta eu[staqma deltarivw/ ejn kosimivai~
L’editore,  che  peraltro  sottolinea  nel  commento  la  novità  di  questa  iunctura,  ha
tradotto in modo assai dubbioso con “thirty gold nomismatia of full weight by the
scales (?) - - - - -”. Nella terza e ultima occorrenza (rr. 25 s.) la formula è ripetuta con
la variazione:
tw'n aujtw'n triavkonta nomismavtwn eujstavqmwn deltariw/ ejn ejnecuvroi~.
la traduzione, altrettanto incerta, è “thirty nomismatia of full weight by the scale (?)
by way of  surety”.  L’interpretazione di  deltavrion come bilancia,  forse di  forma
251 Trad. it. M. Capasso.
252 Cf. LSJ, s.v. deltavrion.
253 Cf. Fischer 1997, p. 110 e n.6.
254 Cf. Fischer 1997, pp. 109 s.
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triangolare, sembra essere piuttosto problematica, sia per ragioni materiali, sia per la
mancanza di un simile significato nella tradizione letteraria. Anche l’espressione ejn
kosimiva~ non dà senso e forse è da emendare, come suggerisce l’editore stesso, con
ejn kosmivai~ ‘ben ordinate’, ‘regolari’.
Il passaggio che può chiarire il significato del termine in P. Oxy. e probabilmente nel
P. Michael. è senza dubbio il raffronto tra il testo papiraceo e il dato archeologico.
Si  può  supporre,  a  partire  dal  significato  meno  problematico  e  meglio  attestato
conservato dalla letteratura e da fonti come il P. Fouad (‘tavolette scrittorie’), uno
slittamento semantico per il quale  deltavrion è arrivato ad indicare il sottotipo di
astuccio “a  cerniera”  (o  meglio  “a  libro”,  come anche oggi  sono definiti  astucci
simili), che per la sua forma ha effettivamente una forte somiglianza con le tavolette.
L’uso si sarebbe poi esteso a tutte le cassette di forma quadrangolare, che si è detto
destinate a contenere strumenti o sostanze medicamentose255.  Il  deltavrion del P.
Michael. sarebbe dunque il contenitore a scomparti, dove si trovano “ben riposte” le
monete d’oro oggetto  del  pegno/ipoteca:  una sorta  di  cassetta  di  sicurezza,  come
sottolineato nella terza occorrenza dall’espressione che è forse da leggere come ejp’
ejnecuvroi~ ‘in pegno’, ‘in custodia’256.
L’uso è certamente dotto, e testimonia della familiarità dell’ambiente medico con i
materiali scrittori e le loro particolarità; del resto il libro tecnico era un oggetto tipico
ed indispensabile della professione medica. Questo aspetto è tuttavia particolarmente
notevole poiché ci troviamo - presumibilmente - nella cwvra egiziana, dove il livello
culturale medio non era certo quello della capitale Alessandria.
L’aspetto materiale di queste custodie, come si è già detto, è ben noto ed in generale
privo di ambiguità,  a differenza del termine usato per designarle.  Già Milne257 ne
descrive  i  sottotipi,  usati  rispettivamente  per  trasportare  bisturi  o  altri  ferri,  per
unguenti e per medicine. Il deltavrion “a libro” sembra impiegato, per ovvi motivi di
praticità,  esclusivamente per  gli  strumenti.  Come nel  bassorilievo proveniente dal
tempio di Asclepio dell’acropoli di Atene, i ferri erano disposti con la punta rivolta in
modo alterno258; piccoli fermi quadrangolari li dividevano e li mantenevano al loro
255 Fischer 1997, Marganne 2004 pp. 124 ss.
256 Cf. Rea 1997, nel commento al r. 15 del P. Lond. III 982 da lui riletto su ZPE.
257 Milne 1907, pp. 168 - 173.
258 Cf. anche Jackson 2003, che parla di ferri chirurgici rinvenuti ancora disposti (e a volte fusi) “top to
tail” (p. 316).
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posto.  Il  tipo  con  coperchio  scorrevole  era  usato  per  i  medicinali;  poteva  avere
scomparti interni per ospitare diversi generi di sostanze medicamentose, in pillole, in
polvere o in forma solida o semisolida.
Oggetti di questo tipo sono stati ritrovati con una certa frequenza a Pompei, nelle
sepolture e nei siti archeologici come  valetudinaria o ambulatori. Anche in questo
caso si devono però avere prove dell’utilizzo in un contesto medico, ad esempio per
il  ritrovamento  di  strumenti  o  di  sostanze  inequivocabilmente  usate  a  scopo
medicamentoso  (in  particolare  è  forte  la  possibilità  di  confondere  un  astuccio
contenente cosmetici o pittura con uno di uso medico e viceversa).
Un caso molto felice è, come sempre, quello della  domus  di Rimini, dove è stato
ritrovato un astuccio in bronzo, particolarmente raffinato, del sottotipo con coperchio
scorrevole259; oggetti di questo tipo sono noti anche a Pompei260. Per quanto riguarda
gli astucci “a libro” una buona testimonianza è sicuramente il bassorilievo ateniese
già citato (ed altri molto simili261); i ritrovamenti effettivi di questo sottotipo sono
però molto più rari. Uno dei pochi esempi è un astuccio ritrovato a Wehringen, di cui
si parlerà anche sotto262.
b. navrqhx [figg. 17, 24]
Il secondo tipo di contenitore, quello di forma cilindrica ed allungata, prende il nome
dalla pianta, la  Ferula communis (in greco, per l’appunto,  navrqhx) dal cui fusto si
ricavava  inizialmente;  una  tale  denominazione  si  è  conservata  anche  dopo  il
passaggio all’uso di materiali più resistenti, come ad esempio il bronzo.
Identificare  nome,  aspetto  e  funzione  del  navrqhx è  piuttosto  facile,  grazie  alle
numerose  attestazioni  documentarie,  letterarie  e  materiali.  Lo  stesso  termine
designava la stecca per immobilizzare un arto (ricavata sempre a partire dalla Ferula
communis),  ma non è questo il  nostro caso (non sembra  necessario,  ad  esempio,
tingere una stecca ortopedica, come si vedrà sotto). Il significato di ‘contenitore per
259 Ortalli  2000,  p.  523,  cat.  191.  Sul  coperchio  è  raffigurata  Diana  cacciatrice  all’interno  di  un
tempietto.
260 I ritrovamenti pompeiani sembrano essere tutti a coperchio scorrevole con scomparti: cf. Bliquez
1996, pp. 66 s.
261 Per le riproduzioni di questi bassorilievi cf. Penso 1985, figg. 205, 207 e 208.
262 Künzl 1983, pp. 28 s. e pp. 120 s. con figg. 95 e 96: “Lederetui mit sechs Instrumenten”. Poiché
l’astuccio è di cuoio, si potrebbe però collegare anche al termine phvra, esaminato sotto (II.2 c).
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medicinali’ è più plausibile e diffuso: presente in letteratura, sia in greco (Luciano263)
sia in latino, traslitterato (narthecium: Cicerone, Marziale264), anche come titolo di
opere  mediche265,  in  particolare  di  raccolte  di  ricette:  una  metafora  che  non
rappresenta  soltanto  un  ulteriore  collegamento  tra  la  professione  medica,  gli
strumenti ed i testi ad essa correlati, ma enfatizza anche l’interpretazione del navrqhx
come contenitore, in questo caso di rimedi.
Per  quanto  riguarda  le  fonti  papiracee,  abbiamo  prova  dell’uso  come  recipiente
medico (o per sostanze medicamentose) nel  PSI (= P.  Laur.) inv 22011  (= MP³
2000). Il papiro, che contiene tra le altre cose una ricetta per tingere il legno di colore
nero in  modo che  somigli  all’ebano,  elenca  infatti  tra  gli  oggetti  che  si  possono
ricavare dal “cuore” del legno un navrqhx ijatrikov~ (r. 48).
Derivati di  navrqhx sono attestati al di fuori dall’ambito medico in due documenti
entrambi piuttosto problematici: il primo è  P. Fay. 347 (r. 38, narqivkwn), un elenco
di oggetti la cui interpretazione è assai controversa266. P. Med. inv. 6942 (= SB XII
11075),  risalente  probabilmente  alla  prima  metà  del  V  secolo  e  proveniente  da
Ossirinco267,  è un testo in cui sono enumerati i beni che costituiscono una dote, tra i
quali troviamo (r. 11):
...fakiavlia paragauvdia duvo, a[lla fakiavlia narqhvkia duvo.
Il  fakiavlion, termine di derivazione latina, ha altre occorrenze (talvolta con grafie
alternative) in vari documenti, tutti risalenti almeno al II secolo d.C.; sembra essere
una sorta di turbante, o comunque un taglio di tessuto268. L’editore del papiro parla di
“fakiavlia che si tengono riposti in una cassetta (navrqhx), forse da viaggio”269; ma
narqhvkia  è una forma aggettivale,  come il  precedente  paragauvdia  (‘bordato di
porpora’),  e come questo si potrebbe forse riferire anche all’aspetto materiale del
copricapo (‘in forma di ferula’, dunque conico o arrotolato?).
263 Luc. Ind. 29.
264 Cic. Fin. II, 7, 22; Mart. XIV, 78, 1.
265 Scrissero un  Navrqhx Andrea di Caristo, Cratippo, Heras di Cappadocia e Sorano. Cf. Marganne
2004, p. 123.
266 Alcune delle voci con un significato più o meno certo sono recipienti o contenitori:  disavkkia
(bisaccia); savkko~ (sacco); kavya (lat. capsa). Non è dunque improbabile che lo sia anche il navrqhx.
267 Daris 1972, p. 217.
268 LSJ s.v. fakiavlion: face-cloth, turban, towel (lat. faciale).
269 Daris 1972, p. 223.
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Questo tipo di custodia è quello per cui abbiamo le attestazioni archeologiche più
numerose.  Solamente  a  Pompei  ne  sono  state  ritrovate  diciotto  (contando
esclusivamente  quelle  catalogate  da  Bliquez,  a  cui  però  bisogna  aggiungere  un
numero imprecisato nei magazzini)270, delle quali alcune contenevano strumenti che
in molti casi si sono però rivelati  non pertinenti; solo per il  navrqhx registrato da
Bliquez come n. 304 si  è potuto stabilire con successo l’effettivo contenuto; altri
astucci  contenevano  polveri.  Almeno  a  grandi  linee,  sembra  che  i  contenitori  di
forma  più  allungata  (come,  per  l’appunto,  il  n.  304  Bliquez)  fossero  usati  per
strumenti,  mentre  quelli  più  tozzi (ad esempio i nn.  311 - 315) per  i  medicinali.
Numerosi anche i ritrovamenti nelle tombe271, talvolta completi di strumenti272. Non è
invece stato rinvenuto un  navrqhx nel corredo del medicus riminese; forse,  essendo
l’astuccio di materiale deperibile, non ha lasciato tracce riconoscibili.
I  reperti  giunti  fino  a  noi,  come  detto,  sono  in  bronzo,  non  decorati,  o  con
decorazioni che si limitano generalmente ad anelli che riprendono la circonferenza
del recipiente; il coperchio che li chiudeva è spesso mancante273.
Anche in questo caso è necessario fare molta attenzione al contesto del ritrovamento.
Questi astucci, infatti, anche quando il loro utilizzo è inequivocabilmente medico (ad
esempio  quando  si  trovano  ancora  al  loro  interno  medicinali  o  strumenti),  se  si
presentano come reperti isolati non sono sufficienti a provare l’identificazione del
luogo in cui sono stati ritrovati come ambulatorio, farmacia o valetudinarium: ci si
può infatti trovare di fronte anche ad un uso domestico274 - esattamente come accade
oggi  -  di  preparati  per  le  affezioni  più  comuni,  come  erano  appunto  quelle  di
carattere oculistico, molto diffuse nel mondo mediterraneo. È dunque necessario, per
sostenere  una  tale  ipotesi,  disporre  di  un  insieme  coerente  di  dati,  come  il
ritrovamento di altri oggetti legati alla pratica terapeutica o chirurgica.
c. phvra
270 Bliquez 1994, p. 67.
271 Künzl  1983 p. 28: breve descrizione ed elenco dei ritrovamenti.
272 Un magnifico esempio è lo strumentario,  già  ricordato sopra, di Hygeinos Kanpylios da Efeso
(Kunzl  1996,  pp.  2596  ss.,  illustrazioni  10-13).  Simili  insiemi  di  strumenti  ed  astuccio  che  li
conteneva anche alle pp. 2608 - 2613.
273 Bliquez 1994, p. 67.
274 Bliquez 1994, p. 68.
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Un ultimo contenitore di inequivocabile utilizzo medico è citato, come si è già notato
sopra, nel P. Strasb. Copte inv. 563 (= GMP II 10): hJ phvra tou' ijatrou' (rr. 6 - 7).
Il termine, usato senza specificazioni, indica un contenitore in cuoio, solitamente una
bisaccia275; questa è l’unica attestazione papirologica di  phvra  come contenitore di
uso medico.
L’editrice del papiro propone per questo termine un significato vicino a quello di
deltavrion276 soprattutto sulla base dell’iconografia e dei reperti archeologici. A mio
parere  l’argomento  più convincente  per  interpretare  phvra  come ‘astuccio’  e  non
come  ‘bisaccia’  è  l’equivalenza  proposta  tra  questa  parola  ed  ejgceirivdion in
Ammon. Diff. 390 (V secolo d.C.):  phvra de;  to; ijatriko;n ejgceirivdion (‘phvra’ è
l’astuccio del medico). Il termine ejgceirivdion  non è attestato in senso medico nei
papiri, ma il suo doppio significato (esattamente come per il navrqhx) di ‘manuale’ -
che  conserva  l’etimologia  del  termine  -  e  di  ‘astuccio’  è  noto  da  altre  opere  di
tradizione manoscritta277.
Come è già stato segnalato, il tipo di contenitore indicato come deltavrion poteva
essere non solo in bronzo, come nel  P. Oxy. LIX 4001, ma anche in cuoio come
quello rinvenuto nella tomba del medico di Wehringen278. Un ulteriore passo avanti
rispetto al commento di Fischer Bovet potrebbe essere dunque l’ipotesi di un uso di
phvra specifico,  almeno in un dato periodo,  per  l’astuccio “a  libro”  realizzato in
cuoio, la cui esistenza materiale è attestata archeologicamente, come detto sopra, nel
caso della tomba di Wehringen. Purtroppo, ad oggi le attestazioni di questo termine
sono in numero troppo esiguo per avere un ragionevole margine di certezza.
d. Recipienti di uso farmaceutico [figg. 2, 7, 25 - 28]
In  quest’ultimo  paragrafo  verranno  trattati  i  recipienti  relativi  alla  pratica
farmaceutica, che in molti casi, come si è già sottolineato nel capitolo I, veniva svolta
in  parallelo  all’attività  medica  e  chirurgica.  Oltre  ai  numerosi  contenitori  (vasi,
astucci di vario tipo) doveva senza dubbio esistere anche una tipologia più o meno
specializzata di mobilio, a cui si accennerà.
275 Cf. LSJ s.v. phvra.
276 Cf. supra, II.2 a.
277 Cf. Marganne 2003, pp. 125 s.
278 Künzl 1983, pp. 28 s. e pp. 120 s. con figg. 95 e 96.
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Un buon punto di partenza nell’esame di questa classe di recipienti è rappresentato,
ancora una volta, dal  P. Oxy. LIX 4001. In questa lettera, come si è già visto sopra,
Eudaimon richiede ai familiari vari oggetti legati alla sua professione di medico, e
segnala un errore nella spedizione precedente (rr. 22-24):
e[scamen de;  kai;  ta; a[lla pavnta cwri;~ movnh~ th'~ uJdriva~ tou' ojxuggivou...
parevscen ajnti; tou' ojxuggivou kollourivwn uJdrivan.
Ho  ricevuto  tutte  le  altre  cose  (che  mi  avete  mandato),  eccetto  l’hydria
contenente il  grasso animale… ho ricevuto al suo posto l’hydria contenente
collirio.
L’hydria,  com’è noto, è una tipologia ceramica piuttosto comune279,  ed il  suo uso
spesso si estende ad altri utilizzi che non siano il semplice trasporto di acqua, da cui
la denominazione di questo vaso. Per la scarsa specificità del termine, nel caso del P.
Oxy.  LIX  4001 si  può  ipotizzare  che  l’hydria di  cui  si  parla  sia  dunque  un
contenitore  appositamente  destinato  a  contenere  sostanze  medicinali  liquide  o
semiliquide, come il grasso animale nominato nel papiro ed evidentemente anche la
particolare tipologia di collirio inviata erroneamente.
Una tale prassi non sarebbe del resto nuova nel mondo antico: ne è un esempio il
particolare contenitore destinato al medicamento conosciuto come  luvkion.  Questo
recipiente, oltre ad avere caratteristiche del tutto singolari (la più rilevante delle quali
è l’interno ricavato scavando il materiale pieno, cosa che comportava una capacità
ridottissima)280, portava spesso impresso, a garanzia, il nome del produttore, medico
o pharmacopola che fosse, come avveniva, ad esempio, anche per i colliri in forma
solida281.
Ricordiamo poi l’anfora, proveniente da Pompei282, che porta una sorta di “etichetta”
sulla spalla:  faecula aminea musae ad varia petita.  La  formula,  se corrisponde a
quella dell’originale, è simile a quelle dei sigilli per colliri: Musa era il noto medico
279 Cf. Hilgers 1969, pp. 60 s., 196 s.
280 Sul luvkion f. Taborelli - Marengo 1998.
281 Sui colliri con sigillo cf. supra, II.1 m con relative note.
282 Cf. AA.VV. 1999, p. 252 e fig. 317. È molto importante ricordare che il reperto è in realtà la copia
di epoca moderna (anni ’30) di un originale perduto.
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di  età  augustea,  la  “fecola  aminea” una sostanza medicinale di  sua invenzione e
l’ultima parte indicava che questa composizione poteva giovare a diversi malanni.
Anche i due vasi gemelli provenienti dal sito di Rimini [fig. 7], come si è già detto,
portano  l’indicazione  delle  sostanze  contenute,  abrotano  e  camedrio,  incisa  sulla
spalla in lingua greca283.
Un altro recipiente nominato dai papiri e che è noto come contenitore di sostanze
medicamentose o cosmetiche è la pisside (puxiv~); la troviamo nel PSI Congr. XXI 3
e nel “Michigan Medical Codex” (P. Mich. XVII). Entrambi i testi sono collezioni
di  ricette  mediche  in  cui  la  puxiv~ è  nominata  alla  fine  della  procedura  di
preparazione,  con  espressioni  quali  meta;  mevlito~  ≠Attikou'  eij~  puxivda  crw'/
“(riponi) in una pisside con miele Attico ed usa” (PSI Congr. XXI 3, col. II r. 4), o
ejn kaqara'/ puxivdi “(riponi) in una pisside pulita” (P. Mich. XVII, 21 A v., r. 4).
Questo  recipiente,  ben  noto  in  archeologia,  era  una  sorta  di  piccola  scatola  con
coperchio,  di  forma  cilindrica  (talvolta  con  le  pareti  leggermente  convesse).
Inizialmente  ricavata  dal  legno di  bosso (Buxus Sempervirens),  si  realizzò poi  in
qualsiasi  materiale,  sia  ceramico284 che  metallico:  usato  per  custodire  unguenti  e
piccoli oggetti preziosi, doveva essere285 anche uno dei contenitori privilegiati per le
sostanze medicamentose.
Infine  un  termine,  conservato  da  P.  Oslo.  II  54,  rappresenta  un  vero  e  proprio
unicum286. Il papiro è una lettera, simile a P. Oxy. LIX 4001 e P. Strasb. Copte inv.
563, indirizzata da un certo Orione al padre, cui viene richiesto di inviare materiale
medico (più precisamente, in questo caso, di carattere farmaceutico):
pevmyon  moi  th;n  farmakoqhvkhn  aijthvsa~  para;  tou'  ijatrou'  favrmakon
daknhro;n kai; e{teron hJduvteron.
Mandami  la  cassetta  dei  medicinali,  poiché  il  medico mi  ha prescritto  un
rimedio aggressivo ed un altro più delicato287.
283 Ortalli 2000, Cf. anche supra, II.1 m per l’etichettatura dei contenitori.
284 Cf. Hilgers 1969, pp. 265 - 267.
285 Considerate anche le attestazioni numerosissime nei trattati di materia medica: si veda Gal. Comp.
sec. loc. e Comp. per gen., passim.
286 L’unica altra attestazione è nei Codices Florentini.
287 Trad. in Andorlini - Marcone 2004, pp. 190 s.
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Da questa  lettera  abbiamo l’impressione che  la  farmakoqhvkh  sia  un  oggetto  di
piccole  dimensioni,  simile  forse  a  quegli  astucci  con  coperchio  scorrevole288
rinvenuti  negli  scavi che,  come si  è  visto,  contenevano talvolta  ancora  residui  di
pastiglie o polveri medicinali. Similmente avviene per le attestazioni di termini come
muroqhvkh (“contenitore per profumi”: ricordiamo il  muropwvlh~ destinatario di  P.
Fouad I 74) in P. Oxy. VII 1086 e BGU III 717. Non altrimenti attestata è, invece,
l’ejgguqhvkh di  P. Dryton 38 (lista di oggetti scritta nella seconda metà del II sec.
a.C.),  tradotta  dall’editore  come  “stand  for  vessels”,  un  sostegno  in  cui  erano
appoggiati  questi  oggetti  che  forse  non potevano stare  in  piedi  da soli;  il  papiro
attesta  inoltre  anche  una  bublioqhvkh  (tradotta  come  “a  book  case”)  ed  una
ajlabastroqhvkh289 (di  quest’ultimo oggetto  si  parlerà  più diffusamente  poco  più
sotto).
Tuttavia, bisogna aggiungere che i composti in -qhvkh sembrano riferirsi, in altri casi,
ad oggetti di forma e dimensione ben più grande290, come cassette o vere e proprie
casse o armadi, simili a quelli riprodotti in affreschi e bassorilievi  [figg. 2, 24]. Un
aiuto  nell’immaginare  mobili,  nicchie,  scaffali  presenti  nell’ambulatorio  medico
(come del  resto in altre  botteghe e laboratori  e  probabilmente nelle abitazioni) ci
viene anche dal P. Ross.Georg. III, 1, in cui il mittente richiede (rr. 17 - 19) che i
suoi libri  di  medicina vengano spostati  dalla  quriv~;  questa non è una finestra (il
primo significato del termine), ma una nicchia, o meglio ancora una rientranza che,
specialmente  nelle case egiziane,  i  cui  muri  erano  particolarmente  spessi,  serviva
anche  da armadio e  si  differenziava  dal  mobilio  solo per  il  fatto  di  essere  fissa,
incassata nel muro. L’uso di conservare papiri (ed altri oggetti) nella  quriv~ è ben
documentato, oltre che dal nostro papiro, in letteratura e nei resoconti di scavi291.
Un’ultima  riflessione  su  un  altro  composto  in  -qhvkh ci  proviene  dal  termine
ajlabastroqhvkh, che possiamo leggere in P. Coll. Youtie I 7 (lettera in cui sono
288 Cf. supra, II.2 a.
289 L’interpretazione di questi termini può però cambiare notevolmente a seconda dell’interpretazione
data  al  P.  Dryton  38:  nell’edizione  il  testo  è  considerato  una  “list  of  traveller’s  items”.  Il  titolo
riprende la traduzione dell’intestazione del papiro, r. 1:  grafh;  skeuw'n, che potrebbe anche essere
interpretato,  per  la  gran  quantità  di  forse  come  inventario,  forse  una  sorta  di  “bolla  di
accompagnamento” per un trasloco.
290 Brümmer 1985, pp. 15 ss.
291 Su questo significato di quriv~ cf. Husson 1983, pp. 117 - 119 ed Husson 1983².
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elencati oggetti rubati, 224 a.C.), in  P. Cair. Zen. III 59518 (dal noto archivio di
Zenone, seconda metà del III sec. a.C.) e nel già citato inventario di P. Dryton 38.
Quest’ultimo  oggetto  nelle  fonti  papiracee  non  sembra  contenere  sostanze
medicinali: nel primo dei due testi è utilizzato per contenere profumi (aj. ejn h|i ejnh'n
muvra  dr.  i,  “che  conteneva  profumi  per  il  valore  di  10  dracme”,  rr.  12  s.);
nell’archivio di Zenone è menzionato insieme a recipienti ben più grossi (alcuni per
il trasporto di pietre!);  infine,  l’editore del P. Dryton parla di una “purpose-made
case”  per  contenere  vasetti  di  alabastro  simili  a  quelli  descritti  da  Plinio292,  che
probabilmente non potevano stare in piedi da soli.
Ad  ogni  modo,  l’ ajlabastroqhvkh (o  i  vasetti  in  essa  conservati?),  come  fa
intendere  il  nome  stesso,  era  ricavata  da  un  materiale  le  cui  proprietà  per  la
conservazione delle sostanze profumate (sia che avessero uso medico, sia cosmetico)
erano note. I recipienti per medicinali, infatti, potevano essere fabbricati in materiali
diversi, ad ognuno dei quali erano riconosciute particolare virtù293; l’alabastro  era
considerato buono per gli unguenti. Riguardo alla scelta del materiale, abbiamo le
testimonianze di Plinio294 e Dioscoride295:
Siccis odoribus constant quae diapasmata vocantur.  Nam faecem unguenti
magma  appellant.  Inter  omnes  potentissimus  odor  quisquis  novissime
additur.  Unguenta  optime  servantur  in  alabastris,  odores  in  oleo,  quod
diuturnitati  eorum tanto utilius quanto pinguius,  ut  ex  amygdalis.  Et  ipsa
unguenta  vetustate  meliora.  Sol  inimicus  iis,  quam  ob  rem  in  umbra
conduntur  plumbeis  vasis.  Experimentum eorum inversa manu capitur,  ne
carnosae partis calor vitiet.
Gli unguenti chiamati  diapasmata sono composti di aromi seccati. Infatti il
deposito degli unguenti è chiamato magma. Tra tutti, l’aroma più potente sarà
quello aggiunto per ultimo. Gli unguenti si conservano bene nell’alabastro, gli
aromi se mescolati nell’olio; la loro durata sarà tanto maggiore quanto più
grasso sarà  l’olio,  come (ad esempio) quello delle mandorle.  Gli  unguenti
292 Nat. Hist., IX 113, XXI 14; cf. anche LSJ, s.v. ajlavbasto~.
293 Cf. Andorlini 2007, pp. 28 - 30.
294 Nat. Hist. XIII 3 (trad. mia).
295 Materia medica, Prefaz. 9.
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migliorano con l’invecchiamento. Il sole può nuocere alla loro conservazione:
per questo sono conservati all’ombra, in recipienti di piombo296. La prova di
questi unguenti deve essere fatta sul dorso della mano, affinché il palmo, con
il suo calore, non li corrompa.
≠Apotivqesqai  de;  kai;  a[nqh  kai;  o{sa  eujwdh  tugcavnei  ejn  kibwtivoi~
filurivnoi~ ajnotivstoi~, e[sti d’o{te kai; ejn cavrtai~ h] fuvlloi~ crhsivmw~
peridei'tai pro;~ summonh;n tw'n spermavtwn. Pro;~ de; ta; uJgra; favrmaka
aJrmovsei  u{lh  pa'sa  ejx  ajrguvrou  h]  uJavlou  h]  keravtwn  gegenhmevnh,  kai;
ojstrakivnh  de;  hJ  mh;  ajraia;  eu[qeto~,  xulivnwn  de;  o{sa  ejk  puvxou
kataskeuavzetai. Ta; de; calka' ajggei'a aJrmovsei pro;~ ta; ojfqalmika; uJgra;
kai; o{sa di’ o[xou~ h] pivssh~ uJgra'~ h] kedriva~ skeuavzetai. Stevata de; kai;
muelouv~ ejn kassiterivnoi~ ajpotivqesqai.
I fiori e le altre sostanze aromatiche dovrebbero essere custoditi in piccole
scatole asciutte di legno di tiglio, ma talvolta è utile avvolgerle nel papiro o in
foglie per proteggerne i semi. Per i farmaci con una componente liquida sono
adatti i contenitori in argento, in vetro o in corno, ed anche in terracotta, se
non sono troppo sottili; tra i recipienti di legno, quelli ricavati dal bosso. I
vasi  in  rame sono adatti  per  i  colliri  con una componente  liquida e  per  i
farmaci  preparati  con  aceto,  con  pece  o  con  olio  di  cedro.  Poni  invece  i
diversi tipi di grasso e di midollo in contenitori di latta.
Nella documentazione papiracea, tuttavia, eccetto i rarissimi casi in cui il materiale
di  fabbricazione  non  sia  specificato  nel  testo  (come  avviene  per  il  deltavrion
bronzeo in  P. Oxy. LIX 4001 e per il cucchiaio di legno in  P. Strasb. Copte inv.
563) 297, non è scontata l’associazione di un materiale con una tipologia di recipiente
o con un determinato contenuto.
Anche il dato archeologico offre in questo caso poche sicurezze e le problematiche
sono le  stesse  già  emerse  per  gli  strumenti  chirurgici:  impossibilità  di  risalire  al
296 Cf. P. Oxy. VIII 1088, col. II rr. 43 - 44: ejn th'/ skia'/ xhravna~.
297 Cf. anche il commento a PSI Congr. XXI 3 (proposta di integrazione: calk]h'n puxivda, sulla base
di Gal. Comp. sec. loc. IV 7 = XII 736 Kühn).
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contesto, difficoltà di identificazione, e soprattutto la diversa capacità dei materiali di
conservarsi  nel  tempo.  Anche in  siti  “esemplari”  come la  domus del  chirurgo  di
Rimini, non possono essersi conservati - ad esempio - recipienti in legno o in vetro.
In questo sito, oltre agli oggetti menzionati qui e a II.1 m, abbiamo solamente altro
vasellame di identificazione meno certa,  una scatola a coperchio scorrevole di cui
rimane il solo coperchio e la cui destinazione non è pertanto sicura, ed una bilancia
con pesi: una quantità di oggetti abbastanza consistente e varia per confermare senza
dubbio la pratica della medicina, ma non per potervi riconoscere le tipologie ed i
materiali la cui varietà si può intuire dalle altre testimonianze papiracee e letterarie.
La materia, come si vede, è complessa, e sono ancora necessari studi approfonditi.
Manca soprattutto, ad oggi, un’opera d’insieme sui contenitori di uso medico, che
abbia un’impostazione simile a quelle relative agli strumenti chirurgici, elencando le
diverse tipologie attestate nelle fonti ed i ritrovamenti archeologici la cui pertinenza
ad un contesto medico o farmaceutico sia accertato o comunque documentabile con
buona probabilità.
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Figura 23
Bassorilievo raffigurante un deltavrion e due ventose per salasso
Il bassorilievo rappresenta due ventose per salasso (di forma “a fungo” e con anelli, molto simili a
quelle della figura 19; si noti il bel dettaglio degli anelli realizzati in modo differente) insieme ad un
astuccio “a libro” contenente sei strumenti  chirurgici.  Gli oggetti  ordinati con le punte disposte in
modo alternato, separati da piccoli rilievi all’incirca rettangolari. L’ultimo a destra sembra essere uno
strumento doppio.
La  somiglianza  con  le  tavolette  scrittorie  unite  in  dittico  da  una  cerniera,  visibile  anche  nel




Esempio di navrqhx da Pompei
Questo esempio di navrqhx conserva eccezionalmente anche il coperchio. Meno evidente è la sezione
cilindrica; si nota invece molto bene la forma allungata, adatta a contenere strumenti di foggia lunga e
sottile, come molti di quelli qui esaminati. Nella foto l’astuccio è affiancato a due sonde, oggetto non
esaminato in questo lavoro ma che ricorre frequentemente in letteratura ed anche nei ritrovamenti.
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a. esempio di pyxis (disegno)
b. esempi di hydriai (disegno)
c. anfora con “etichetta” da Pompei (copia)
A e b sono esempi delle tipologie di contenitori citati nelle fonti papiracee: pyxis ed hydria. Le forme
ed  i  materiali  dei  due  recipienti  potevano  variare  a  seconda  della  destinazione.  La  figura  c  è
considerata  uno  dei  rari  esempi  (insieme  a  quelli  in  figura  7)  di  recipiente  destinato  a  sostanze
medicamentose. Ciò appare chiaro dalla dicitura sulla spalla - evidenziata nel riquadro - il cui testo ha
una  “formula”  simile  a  quella  dei sigilli  per colliri:  nome della  sostanza,  produttore/inventore  del
farmaco,  indicazioni  terapeutiche.  Il  reperto, riprodotto in numerosi  cataloghi  museali,  è però una




Affresco dalla “casa dei Vettii” di Pompei
Qui  illustrati  sono alcuni  particolari della  decorazione murale  del triclinio  della casa dei  Vettii  di
Pompei.  L’affresco  rappresenta  nel  complesso  amorini  e  psychai che  svolgono  varie  attività
produttive: qui, in  particolare, l’attività è quella dei profumieri/farmacisti (due ambiti non sempre ben
distinti,  specialmente se praticati al di fuori dell’ambulatorio medico:  alcuni  aromi potevano avere
indifferentemente funzione cosmetica e medicamentosa) .
Nell’ingrandimento,  si  noti  l’armadietto  in  cui  sono  riposti  contenitori  ed una  statuetta;  in  primo
piano, nel riquadro, è forse riconoscibile anche un rotolo di papiro avvolto, in cui potevano essere
scritte le ricette del farmacista, come segnala Blümner 1912, p. 364.
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Figura 27
Cassetta per medicinali da Pompei
La  farmakoqhvkh  richiesta  nel  P. Oslo  II  54 non doveva  essere  molto diversa  da questa  piccola
cassetta per farmaci rinvenuta a Pompei. Il materiale all’interno, tuttavia, non è pertinente.
Si deve notare che oggetti simili non sono sempre rinvenuti in luoghi legati alla professione medica o





Bassorilievi, esempi di mobilio del tipo -qhvkh (da Brümmer 1969)
Come esempio dell’arredo dello studio medico, si riportano alcuni modelli  di armadietti  e scaffali
pertinenti a contesti domestici di destinazione diversa. Gli armadietti e gli stipi dell’ambulatorio non
dovevano differire troppo da questa tipologia domestica.
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CONCLUSIONI
Concludo questo esame dei realia citati nei papiri greci con alcune considerazioni sui
risultati della ricerca e sui suoi sviluppi futuri.
Il quadro della pratica medica quotidiana che ne emerge, benché presenti numerosi
punti ancora da chiarire, è assai dettagliato. Si può ricostruire la giornata di lavoro
del medico antico nel suo ambulatorio, che esteriormente non doveva essere molto
diverso da una bottega o da una normale stanza, ma che all’interno risultava ben
individuabile come luogo di cura dai numerosi oggetti riposti sugli scaffali: i vasetti
dei farmaci, che all’occorrenza il paziente portava con sé per usarli al domicilio, o
che venivano somministrati nella bottega del medico insieme ad altri trattamenti; gli
strumenti  chirurgici,  talvolta  molto  semplici,  altre  volte  assai  sofisticati  e  creati
appositamente  per  operazioni  complesse;  ed infine  i  libri  tecnici,  a  cui  si  faceva
ricorso  per  lo  studio  e  la  consultazione  (possiamo  immaginarli  come i  testi  del
curriculum “universitario”  del  medico  antico)  e  che  talvolta  venivano annotati  o
riutilizzati  per  altri  testi.  Appare  molto  interessante,  per  tutti  questi  aspetti  della
professione medica, la convergenza e l’interazione con i dati proveniente da ambiti
diversi  (letteratura  ed  archeologia),  talvolta  provenienti  da  contesti  anche  assai
lontani tra loro e dalle testimonianze conservate nei papiri.
Specialmente  per  quanto  riguarda  i  luoghi  della  professione  medica,  le  fonti
papiracee forniscono un punto di vista inedito (e “parlante”) su aspetti concreti che
non avevano ragione di essere inclusi nei trattati scientifici giunti a noi per tradizione
manoscritta; specialmente per quanto riguarda l’ambulatorio medico, le conclusioni
sembrano collimare ed integrarsi con recenti scoperte archeologiche come quella di
Rimini.
Viceversa,  gli  stessi  trattati  conservati  nel  Corpus Hippocraticum,  nelle  opere  di
Galeno,  nelle  compilazioni  di  epoca  più  tarda,  insieme  ai  dati  archeologici  (che
devono  però  essere  considerati  con  tutte  le  cautele  del  caso,  accertandone  la
provenienza da un contesto in cui la pratica della medicina sia confermata da un
insieme coerente di dati) possono illuminarci sull’aspetto materiale e sulle modalità
di utilizzo degli strumenti citati nei testi dei professionisti che operavano nella cwvra
egiziana; questo permette di avere un’idea delle pratiche e degli strumenti di chi, in
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epoca  ellenistica  e  soprattutto  imperiale,  praticava  la  medicina  fuori  dai  “centri
d’eccellenza” rappresentati da Roma ed Alessandria.
La documentazione egiziana sta ampliando di molto le nostre conoscenze relative
alla  medicina  antica,  soprattutto  se  rapportata  alle  altre  fonti  (archeologia,  testi
letterari  ed epigrafici).  Questo non solo per  quanto riguarda i  papiri  letterari,  che
hanno  permesso  di  riscoprire  autori  ed  opere  non  conservate  dalla  tradizione
manoscritta:  anche  dal  campo  dei  testi  documentari  possono  ancora  provenire
numerose possibilità di estendere ulteriormente la nostra conoscenza di molteplici
aspetti della pratica medica. All’inizio di questa ricerca, un anno or sono, non era
ancora stato pubblicato il P. Strasb. Copte inv. 563 (= GMP II 10) che - come si è
visto  sopra  -  ha restituito  la  prima menzione  nelle fonti  papiracee  di  un oggetto
importante come il bisturi, smivlh.
Il lavoro di interpretazione e sistemazione dei dati richiede dunque un aggiornamento
continuo:  per  quanto  riguarda  i  luoghi,  si  avverte  l’esigenza  di  uno  studio  più
approfondito circa il  nosokomei'on, specialmente in quei luoghi dove la presenza di
una di queste strutture è accertata grazie alle fonti papiracee.
Per  quanto  riguarda  i  realia della  pratica  medica  antica,  oltre  a  singoli
approfondimenti su alcuni temi (come, ad esempio, il confronto tra le dosi indicate
dalle  prescrizioni farmaceutiche  pervenute  su papiro e le  capienze di  recipienti  e
“misurini”  ritrovati  nei  luoghi  della  pratica  medica),  sarebbe  auspicabile  una
riedizione  aggiornata  dell’opera  di  J.  S.  Milne  che  tenga  conto,  oltre  che
dell’evoluzione di metodi e risultati della ricerca archeologica, anche del contributo
offerto dalla papirologia,  disciplina che,  all’epoca della pubblicazione di  Surgical
Instruments  in  Greek  and  Roman  Times,  non  aveva  ancora  un’applicazione
sistematica  e  non  aveva  pertanto  ancora  rivelato  i  numerosi  testi  che  oggi
rappresentano una fonte di valore inestimabile su ogni aspetto della vita - quotidiana
e non - nell’Antichità.
132
Giulia Ghiretti - Luoghi e strumenti della professione medica antica
APPENDICE: TESTI
In mancanza di altre indicazioni, testo, integrazioni ed apparato critico sono quelli
proposti dall’editore e la traduzione è mia.
I testi sono corredati,  ove possibile,  da una breve descrizione delle caratteristiche
salienti  dal  punto  di  vista  papirologico  (forma  libraria,  scrittura,  altri  elementi
paleografici e papirologici rilevanti), bibliografia e commento dei luoghi significativi
ai fini di questo lavoro. Sempre dove possibile, è stata aggiunta anche un’immagine
del reperto. 
1. Lettera di Eudaimon alla famiglia
P. Oxy. LIX 4001 IV d.C.
da Ossirinco 11 x 26,5 cm
Il  testo  principale,  34  righe,  corre  lungo  le  fibre;  due  ulteriori  righe,  ora  poco
leggibili, sono aggiunte perpendicolarmente alle fibre sul margine sinistro, dall’alto
verso  il  basso.  Sul  lato  opposto,  sempre  lungo  le  fibre,  è  scritto  l’indirizzo  del
destinatario, ora anch'esso piuttosto sbiadito. In mancanza di giunture è impossibile
stabilire gli effettivi  recto e  verso. Alcune tracce rimandano alla piegatura in vista
della spedizione.
Le  lacune  maggiori  sono  in  corrispondenza  di  un’area  sbiadita  (rr.  25  ss.),  che
purtroppo coincide con la parte che conserva le informazioni più interessanti ai fini
di questo lavoro.
La  scrittura  è  di  tipo personale,  uniforme,  con numerose legature  ma leggibile  e
abbastanza  posata.  Il  greco  di  Eudaimon è  piuttosto buono;  sono presenti  alcuni
iotacismi.
Bibliografia:




Kurivai[~] mou mhtri; kai; mavmmai~
oJmou' kai; Kuvra/, Eujdaivmwn caivrei(n).
fiEspeusa kai; nu'n uJma'~ proseipei'n
eujkairivan euJrwvn, eujcovmeno~
5 th/' qeiva/ pronoiva/ o{pw~ eujqumou'sai
kai; uJgiaivnousai ajpolavbhte ta;
par’ ejmou' gravmmata. Pavnu ga;r hJ-
ma'~ ïHraklavmmwn ejlqw;n ejtav-
raxen, o{ti fhsivn, ejnovshsen Kuvra
10 hJ ajdelfh; hJmw'n, ajll’ eujcaris-
tou'men th/' qeiva/ pronoiva/ th/' paın-
tacou' hJmi'n kai; eijs pavnta bohqouv-
sh/, o{ti kai; aujth; uJgivanen. gnwv-
tw de; o{tita; linouvdia ejtmhvqh/ th'V
15 ajdelfh'~ hJmw'n Kurivllh~ kai; ejıa;ı(n)
eu{rw gnhvsion ejrcovmenon aj-
postevllw aujta; kai; to;n porfuroıu'ı(n)
paravkallon kai; ta; uJpodhvmata. ≠Es-
chvkamen de; ta; skeuvh para; ïElevnh~
20 th'~ ploumariva~ kai; movna d bibliva
eu|ron ejn th/' disakkiva/, uJmei'~ de; ejgrav-
yate o{ti, e ajpesteivlamen. fiEscame(n)
de; kai; ta; a[lla pavnta cwri;~ movnhıV
th'~ uJdriva~ tou' ojxuggivou. ‹Oqen
25 sıpouıdıasavtw oJ ajdelfo;~ hJmw'n
Qeıoıvdıwro~ zhth'sai hıpıoı....tıoını
naı..... kaıi; gınıw'nai peır[i;] aıujtou'ı
[..]...... uJdrivan, parevscen ajn-
tıi;ı tou' ojxuggivou kollourivwn uJdriv-
30 an. Spouvdason de; to; ca[l]kou'n delıtıaıv-
riovn moi ajpostei'lai, i{na a[lla a[ırmena pıoıiı-
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hvsıw, mh; ta; aujtav, kai; to;n puriath'ra
oJmoivw~ kai; ta;~ sikuva~, i{na poihvsw ...-
tıavıdion.
Perpendicolarmente al testo principale:
35 ≠Apovsteilon de; kai; kolloıurivwn livtra~ trei'~ memigmevnwn
ajpo; pavntwn ........ [Č6] ......
statika; kıaıi;ı ............oıiı.[.]......[..].aılılıaı...... lavbw e{tera kala;
aı...a....... [
Sul retro del papiro:
≠Apovdo~ı eıij~ to; ijatrei'onı [pa]ra;ı Eujdaivmono~.
1 mamai~ pap. 2 caireiÑ pap. 3 u>ma~ pap. 5 eukaıiıreian pap. 6 u>geiainousai pap. 13 u>gelane pap.
15 eıaıÑ pap. 17 porfuroıuıÑ pap. 21 u>mei~  pap. 22 escameÑ pap. 24 u>dreia~, oxuggeiou pap. 31 i>na
pap. 35 tri~ pap.
Traduzione italiana
Eudaimon saluta la madre, le nonne e Cyra.
Avendone l’opportunità,  mi  sono subito affrettato  a scrivervi,  pregando la divina
provvidenza perché possiate ricevere da me la lettera in buona salute e prosperità.
Eraclammone, venendo da noi, ci ha preoccupato molto, poiché ha detto: “Nostra
sorella  Cyra  si  è ammalata”;  ma ringraziando la divina provvidenza, che ci  aiuta
ovunque ed in ogni cosa, anche lei è guarita. Sia informata che gli abiti di lino della
nostra sorella Cirilla sono già stati tagliati e che, se trovo un conoscente di passaggio
li manderò a lei insieme alla cappa color porpora ed ai sandali.
Abbiamo  ricevuto  l’equipaggiamento  da  Elena  la  ricamatrice,  e  ho  trovato  solo
quattro  libri  nella  bisaccia,  mentre  voi  mi  avete  scritto:  «ne  abbiamo  mandati
cinque».  Abbiamo avuto  anche  tutte  le  altre  cose,  eccetto  l’hydria  contentente  il
grasso animale (to; ojxuggivon). Quindi assicurati che nostro fratello Teodoro cerchi...
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e sapere di questo...  l’hydria,  ha mandato una hydria di unguento (kolluvrion) al
posto del  grasso.  Assicurati  anche  di  mandarmi l’astuccio  di  bronzo,  affinché  io
possa fare altri strumenti, non gli stessi (?), ed ugualmente la borsa di acqua calda e
le ventose, affinché io faccia (un gruppo di cinque?).
(contro le fibre, dall’alto al basso) Manda anche tre libbre di unguenti miscelati da
tutti ... astrigenti e... ma... riceverò altri buoni...
(indirizzo, sul retro della lettera) Consegnare all’ambulatorio. Da parte di Eudaimon.
Commento
r. 2. L’editore dà notizia dell’esistenza di un altro documento in cui è menzionato un
medico di  nome Eudaemon (P.  Fouad 80);  anch'esso risale al  IV  secolo e non è
scritto  dalla  stessa  mano.  Non  sembrano  sussistere  prove  convincenti  a  favore
dell’identità tra i due personaggi.
r.  5. La  menzione della  divina provvidenza rimanda all’epoca  e  ad un ambiente
cristiano; è ripetuta al r. 11.
r.  19. Eudaimon  dice  di  aver  ricevuto  ta;  skeuvh,  traducibile  forse  con
‘equipaggiamento’:  si  intendono  probabilmente  alcune  provviste  e  gli  attrezzi
medici, come sembra indicare il contesto. Le righe che seguono sono quelle per noi
più interessanti, in quanto il mittente richiede che gli siano inviati altri oggetti, che
nomina uno per uno.
r.  20. bibliva  sono  molto  probabilmente  i  libri  di  medicina,  presumibilmente  in
forma di codex.
r.  21  Disakkiva  (=  disavkkion)  non è associabile  ad un uso prettamente medico
(come la phvra tou' ijatrou' in P. Strasb. Copte inv. 563); si tratta di una semplice
bisaccia.
r. 24. Per l’hydria cf.  supra, II.2 d. In questo documento è in connessione con due
tipi di sostanze, grasso animale (ojxuvggion; solitamente, ma non esclusivamente, di
origine suina) e unguento, presumibilmente collirio; la consistenza del primo doveva
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essere semisolida, e così era forse anche il collirio (che in altri casi, com'è provato
anche dai ritrovamenti archeologici, poteva anche avere consistenza solida).
Il termine ojxuvggion ha tre sole attestazioni nei papiri documentari oltre a questa: P.
Lond. IV 1414 e 1415 (con la forma ojxagg-) e P. Köln VII 318; nessuna è pertinente
all’ambito medico. Anche nelle tavolette di Vindolanda (dove è usato l’equivalente
latino  axungia,  la  cui  etimologia  rimanda  tra  l’altro  anche  ad  un  uso  come
lubrificante) è documentato l’uso del grasso animale: T. Vindol. II 182 e T. Vindol.
II 190 (exungia) riportano questa sostanza in associazione con generi alimentari. P.
Oxy.  LIX  4001  rappresenta  dunque  l’unica  attestazione  documentaria  su  papiro
dell’uso farmaceutico di questa sostanza, uso che è invece largamente testimoniato
dalle fonti letterarie, ad esempio Dioscoride ed Oribasio, ed anche nella ricetta di un
cicatrizzante nel c.d. “codice medico di Michigan” del IV sec. d.C. (P. Mich. XVII
A, 9; il termine è integrato dall’editore).
r. 29. kollourivwn: la preparazione di colliri è ben attestata da tutte le fonti a nostra
disposizione. Le malattie oftalmiche erano infatti particolarmente diffuse nel mondo
antico e specialmente in Egitto, a causa delle particolari condizioni climatiche. 
rr. 30-31. to; calkou'n deltavrion: come messo in luce da Fischer ed illustrato sopra
(II.2 a), si tratta di un astuccio in bronzo del tipo a cassetta.
rr. 31-32. i{na a[lla a[rmena poihvsw. Non è chiaro il senso di questa subordinata
finale: per una proposta di interpretazione cf. supra, II.2 a. È inoltre da segnalare che
questa parte del papiro è di difficile lettura per alcune lacune e per lo svanimento
della scrittura; in particolare è arduo decifrare il verbo poihvsw.
r. 32. puriathvr è anch’esso un termine attestato su papiro solo in P. Oxy. LIX 4001.
L’unica altra occorrenza, in Sorano (Gyn. III 10, 3), permette di identificare questo
oggetto con una borsa di acqua calda. Cf. supra, II.1 i.
r. 33. sikuva  è il  termine tecnico che indica la ventosa per  salasso, l’oggetto che
maggiormente rappresenta la professione medica nell’Antichità. Il fatto che qui sia
usato il plurale, a indicare un set di ventose, è del tutto normale: questi oggetti infatti
avevano dimensioni diverse a seconda dei punti in cui dovevano essere applicate. Cf.
supra, II.1 h.
r. 34. ˜tavdion: la proposta di integrazione dell’editore è  pentavdion, ‘un gruppo di
cinque’.  Come detto  nel  commento al  rigo  precedente,  era  normale per  i  medici
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antichi  possedere  non  una  ma  un  set di  ventose,  spesso  di  forme  e  dimensioni
diverse.
r.  35. kollourivwn livtra~  tri'"  memigmevnwn  ajpo;  pavntwn è  quanto  si  riesce  a
leggere con una certa sicurezza nel poscritto aggiunto perpendicolarmente al testo
principale.  Eudaimon  chiede  che  gli  vengano  inviati  colliri  “mescolati”
(probabilmente intendendo da varie composizioni: l’esistenza di numerose tipologie
di collirio ci  è nota dai  molti  ritrovamenti  di ricette  mediche)  nella misura di tre
livtrai. La menzione al rigo seguente di una sostanza statikav, cioè dalle proprietà
astringenti, sarà anch’essa riferita ad un collirio.
Verso: Come illustrato nel capitolo I.1,  l’indirizzo di questa missiva ha una certa
importanza ai fini di delineare meglio il luogo in cui si svolgeva la pratica medica: il
mittente chiede che la lettera sia consegnata presso lo ijatrei'on, cioè l’ambulatorio
medico.
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2. Lettera di Marco alla famiglia
P. Ross.Georg. III 1 III d.C.
Provenienza sconosciuta 21 x 18
Bibliografia
Studi: Hirt Raj 2006.
Testo
Ma'rko~ ≠Antoniva/ kai; Sarapivwni kai; Kassianw'/
toi'~ mou goneu'si plei'sta caivrein.
To; proskuvnhma ϋJmw'n poiw' para; toi'~ sunnavoi~ qeoi'~:
ouj ga;r eijscuvei ti~ ajnabh'nai proskunh'sqai dia; th;n genamevnhn
5 mavchn tw'n ajnwteritw'n pro;~ tou;~ st<r>atiwvta~. ≠Eteleuvthsan
stratiw'tai ieæ ejk tw'n sigglarivwn cwri;~ tw'n legwnarivwn
kai; t[o]uı;~ hjbwkavtwre~ kai; tw'n peplhgwvtwn [kai;] tw'n calastw'(n).
Nu'n ou\n uJm[i']n gravfw o{t[i] ejn tavcei o} poiei'tai pevmyatev moi
to; ejraiou'n kolwvbein i{na ejntov~ mou aujt[o;] eu{rw. Kai; oJ foinikw;n
10 potisqhvtw gæ, wJ~ ejn to[i]ouvtw/ kairw'/, kai; pwlhsavtw ta;~ ajlouvra~
ajtou' pavli, o{swn ejkei' ejstivn, oJ KassianoıvV, kai; ejkplexavtw pavnta
ta; meıtevwra hJmw'n, labevtw ajpoch;n wJ~ ajneglhsivan para;
tou' Qhbaivou. Kai; ginwvskein uJma'~ qevlw, [o{]ti oujk i[suka ajpelqei'n
eij~ ta; mevrh Kassianou', oujk oi\da eij ej[x]h'lqe hJ mhvthr tw'n paidivw(n)
15 aujtou' h] ou[: kai; ga;r ejxercovmeno~ Ka[s]siano;~ ejnetivlatov moi grav-
yai aujtw'/ ta; peri; th'~ povlew~ [ej]k <k>unou' kai; oJ a[rto~ eij
ajnarpavzetai.
Kai; wJ~ ejn th'/ <ej>kavsth/ ejpistolh/' soi gravfo ejktinavxai mou ta; ijatrika;
bubliva, ejtivnaxon kai; a\ron aujta; ajpo; th'~ qurivdo~ a} katevliya
ejxercovmeno~. Kai; oJ ≠Apollwvnio~ oJ tuflo;~ h\lqen pro;~ ejmai;
20 lev[gwn moi o}]ti ejparfivwken Serapivako~ th'/ mhtriv sou ta;~ ajlouvr(a~).
≠Ea;[n ou\n h\n ?] ejpa[f]ei;~ kai; eijdh/~ th;n tou' ≠Apollwv[niou]
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touvtou tou' tu-
flou' gnwvmhn o{ti eujgnwvmwn ejstivn, mı[ivs]qwson aujtw/'
aujtav~, eja;n mhv soi h\n ejkei'no~, perivrh~ dou'saı [to;]n sei't[o]n.
≠Aspav[z]ou Eujdokeivan th;n tou' ≠Oktaivou sunbivws[i]n meta; tı[w']n
25 paıiıdı[ivw]n kai; Oujalevri[o]n to;n tou' Pasika'to~ kai' ≠Arsev-
[nion kai;] pavnt[a~] kai; kı[u]rivan kai; th;n ajdelfhvn mou
[..........] pıaıv[nta~] kat’ oı[v n]oma ajı[s]pavzou.
 
Sul margine sinistro, perpendicolarmente:
≠Aspavzou kai; Gai?wna kai; Oujalevrion to;n th'~ pivssh~. ≠Errw'ssqai uJma'~
eu[comai uJma~
Verso:
≠Ap(ovdo~) Sarapivwni kai; X Kassianw'/ toi'~ patravsi
Traduzione italiana
Marco ad Antonia e Sarapione, i miei genitori. I miei migliori saluti.
Ho fatto  il  vostro proscinema presso gli  dei  che sono nello stesso tempio: non è
possibile infatti risalire (il fiume) per il proscinema, a causa della battaglia tra gli
Anoteritai ed i soldati. Quindici soldati tra i singulares sono morti, senza contare le
perdite tra i legionari, gli evocatores, i feriti e i convalescenti (?).
Ora dunque, vi scrivo affinché mi mandiate al più presto la tunica senza maniche che
(?)  ha  fatto,  perché  io  la  trovi  già  da  me.  La  piantagione  di  palme  deve  essere
annaffiata tre volte, come è opportuno per questa stagione. Cassiano dovrà rivendere
le sue arure, quante sono là, e metterà fine a tutte le nostre pendenze; bisogna che
abbia la ricevuta da Tebano (n. proprio?) come indennità.
Voglio che sappiate che non sono riuscito a partire per la regione di Cassiano, e non
so se la madre dei suoi figli sia partita o meno. E infatti Cassiano, quando è partito,
mi ha pregato di scrivergli gli affari della città in generale e se il pane viene rubato.
E come in ogni lettera ti scrivo di scuotere i miei libri di medicina, scuotili e spostali
dalla nicchia dove li ho lasciati partendo. 
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E Apollonio, il cieco, è venuto da me per dirmi “Sarapiakos ha lasciato le arure a tua
madre per pascolare (?)”. Se dunque le ha veramente lasciate (?) e sai che questo
Apollonio il cieco ha buone intenzioni, dalle in affitto a lui (?), se non ti conviene,
prova a dargli (?) il grano.
Saluta Eudocia, la compagna di Ottavio,  ed i loro bambini, e Valerio,  il figlio di
Pasikas e Arsenio e tutti gli altri, e la signora e mia sorella … salutali tutti per nome.
(sul margine, perpendicolarmente)
Saluta anche Gaio e Valerio quello (il mercante?) della resina. Spero che stiate bene.
(verso)
Consegnare a Sarapione e Cassiano, miei genitori.
Commento
r. 1. Si noti l’onomastica mista, che ricorre anche nei saluti e nell’indirizzo: i nomi
appartengono all’ambito egiziano, greco e latino. Cf. anche supra, I.1.
r. 3. Il  proscynema è un atto di devozione. Molte delle testimonianze circa i medici
egiziani  e  militari  ad  oggi  conosciute  sono  proprio  graffiti  che  testimoniano  un
avvenuto proscynema. Cf. Hirt Raj 2006, tabella IV.
rr. 5 ss.  Non è facile stabilire l’identità degli anoteritai con cui si scontra l’esercito,
e  pertanto  la  datazione  esatta  del  documento,  che  segue  perciò  il  criterio
paleografico.  La  menzione dell’esercito e degli  scontri in cui è coinvolto ha fatto
pensare che Marco fosse un medico militare. Più probabilmente, si trovava assegnato
all’esercito solamente in modo temporaneo, come sembra potersi evincere anche dal
testo  seguente;  l’onomastica  in  parte  latina  dei  familiari  indica  comunque  una
vicinanza all’ambito militare. Cf. anche supra, I.2 a.
rr. 8 - 17, 19 ss. La maggior parte del testo consiste nell’amministrazione degli affari
di famiglia: la consegna di una veste (curiosamente, come nel testo precedente), la
gestione di alcune proprietà fondiarie e di altri problemi economici che non sono del
tutto chiari.
rr.  18  -  19.  L’istruzione  impartita  ai  familiari  di  “scuotere  e  spostare  i  libri  di
medicina” è particolarmente suggestiva. Non solo il passaggio dimostra l’importanza
del libro tecnico (esplicitamente definito come tale) nella professione medica e la
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cura  riservata  a  questo  “strumento”  (la  richiesta  di  scuotere  i  libri  ricorda  il
dispiacere  di  Galeno,  nel  De indolentia  19,  nel  vedere  i  suoi  rotoli  inutilizzabili
perché  incollati  tra  loro  a  causa  dell’umidità),  ma  ci  dà  anche  un’idea
dell’arredamento della casa privata e dell’ambulatorio medico: la quriv~ in cui sono
conservati i libri è probabilmente qualcosa di più di una semplice nicchia nel muro
(una sorta di finestra cieca). I paralleli archeologici ed iconografici fanno pensare ad
una specie di “armadio a muro”, simile a quelli delle figure 2 o 27.
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3. Lettera di Sereno alla madre Antonia
P. Ross.Georg. III, 2 III d.C.
provenienza sconosciuta 22 x 19 cm
Questo sembra essere il  più tardo dei due P. Ross.Georg. qui riportati,  scritto per
consolare la destinataria (madre di Sereno e Marco) della morte di un congiunto; per
quanto riguarda la datazione assoluta, nonostante alcuni tentativi di identificare gli
eventi citati nelle lettere, si propone una collocazione più generica nel III secolo della
nostra era.
La lettera si estende per 32 righe scritte lungo le fibre; a circa metà del testo (rr. 15 -
20) si registrano le maggiori lacune.
L’aspetto  paleografico  è  rilevante:  la  scrittura  è  vicinissima  alla  libraria,  con
pochissimi  tratti  corsivi,  cosa  che  ha  fatto  pensare  all’opera  di  uno  scriba
professionista.
Bibliografia
Ed. alt.: Chapa 1998.
Studi: Hirt Raj 2006.
Testo
Serh'no~ ≠Antwniva/ th/' mhtri; eu\ pravssein.
(vac.)
≠Akouvsa~, kuriva, th;n teleuth;n tou' [ij]aıtrou' ajhdwı'~ e[scon. ≠Alla;
ajnqrwvpinıon:
kaıi; ga;r kai; hJmei'~ tou'to diwvkomen. polla; de; kai; to;n Ma'rkon pare-
muqıhsavmeqa lupouvmenıon h[te dia; th;n ejkeivnou teleuth;n h[te
5 dia; tov [s]e;ı lupei'sqai. ≠Allav qew'n qelovntwn o{ti ou|tov~ soi perivestin,
oujdevın sıoivı ejstin fau'lon. Ka[l]w'~ ouı\n po[i]hv[s]ei~, mhvtıhr, labou'sıa
hJmw'n [t]a; [g]ravmmata kai; eujqevwı~ eijselqou'sa pro;~ hJma'~, ginwvskou-
sa o{ti oJ ajdelfov~ mou Ma'rko~ ejn prolhvmyei ejsti;n pollh/' th/' pe-
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ri; touv~ k[av]mnonta~ kaiv to; ijatrei'on. Oi\da~ de; o{ti oujk e[stin
10 eu[kopon pavsconta~ kat[a]lei'yai oujk ojlıivgou~ kai; ejrgasthvri(o)n
mh; kaiv ti[~ g]ovggusmo;~ kı[a]q’ hJmw'n gevnhtai, kai; tau'ta ejn toiauvth/
hjgemoniva/. pavntw~ soi ejmhvnusen oJ Ma'rko~ di¯ ejpistolhı'V
th;n ejmh;n aıjsıcolasivan: ejn leitourgiva/ gavr eijmi politikh/' kai;
dia; to[u'to ajsco]lıou'mai. ejpei; oujk h\n me pro;~ ojlivga~ hJmevra~ ka-
15 qivsan[ta ajpostei']lıai aujto;n ejpi; sev. Sk[opouvme]nıoi de; to; [n] ïArpokra'nı
kh[dovmenon ajm]fotevrwn kai; stocaı[zovmenı]oi to; kalw'~ e[con
.. [......... ]kıisen, [o{]pw~ eijselqo[u'sa su;n] th/' qugaıtriv sou
[  Č 13  ] sıoıuı [ejnt]au'qa dıiı[avgh/~ su; ]n tıw/' ui>Jw'/. kai; ga;r kai;
hJ qugav[thr sou d]uvınıaıtıaıiı ejnı [pevnqei paramuqiva oujk ojlıivg]h,
20 kai; sebavz[esq]aıi e[cei~ uJpo; pol[l]w'nı [poqe]q[ei'san dia; th;n Č5]
mneivan, polu; de; ma'llon dia; th;n timıhı;n Mıaıvrkou e}n e[cei ejntau'qa,
ginwvskousa, o{ti dia; tw'n prwvtıwn th'~ kwvmh~ kai; eujgnw-
movnwn ejntau'qa, ma'llon de; kai; khdomevnwn Mavrkou, me-
mesiteuvmeqa ajpo; th'~ protevra~ aujtou' ajpoıdhmiva~, kai;
25 dia; fivlwn kai; dia; tw'n patrw/vwn qew'n kai; dia; gram-
mavtwn, o{pw~ mh; ajposcisqw'men ajllhlwn. Dio; ou\n,
mhvthr, wJ~ fronivmh gunhıv, labou'sa hJmw'n ta; gravmmata
uJpo; tou' ïArpokra', eujqevw~ oijkıonomhvsasa ta; seauth'~,
th;n frontivda th;n pro;~ hJma'~ poiou': duvnasai ga;r ta; i[dia
30 a} me;n misqwvsei poihvsasa, a} de; ejn ajsfalei' ou{tw~ speu-
sai pro;~ áuâ `hJ´ ma'~
Eujquv[m<e>i] kuıriva.
2 escon: pap. 3 diwkomen: pap. 4 lupoumenon:, ekinou, teleuthn: pap. 5 lupisqai:
Traduzione italiana
Sereno a sua madre Antonia; che tu possa stare bene.
Mi è dispiaciuto apprendere della morte del [dottore?]; ma è una cosa umana, ed è
quanto attende anche noi. Abbiamo molto consolato Marco, addolorato per la morte
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di questi e per il tuo dispiacere.  Ma, volendolo gli  dei, poiché ti  resta lui, non ti
capiterà nulla di male. Farai bene, madre, ricevuta questa lettera, a venire subito da
noi,  sapendo  che  mio  fratello  Marco  ha  molte  preoccupazioni  con  i  pazienti  e
l’ambulatorio (ijatrei'on). Sai che non è facile lasciarsi indietro non pochi malati e
l’ufficio, temendo (?) che sorga qualche malumore contro di noi, e soprattutto sotto
una tale autorità. Marco, in ogni caso, ti ha informato per lettera del fatto che sono
occupato in una liturgia civile che mi impegna molto. Inoltre, per qualche giorno,
non  mi  è  stato  possibile  fermarmi  e  spedirti  questa  lettera;  considerando  che
Arpocrate si è dato molta cura di entrambi e volendo avere il meglio [...],  affinché tu
venga qui con tua figlia [...] viva qui con tuo figlio. E così anche tua figlia potrà [...]
non poca, e potrai essere onorata da molti [...] per il ricordo di lui, e molto più per la
buona reputazione di cui gode qui Marco; sappi che grazie alle persone sensibili ed
influenti del villaggio, soprattutto coloro che si sono dati cura di Marco, dopo il suo
primo viaggio siamo giunti ad un accordo, e grazie agli amici, agli dei famigliari (?),
alle lettere, così che non saremo separati. Per questo, madre, poiché sei una donna
saggia, quando riceverai questa lettera da Arpocrate, disponi delle tue cose e rivolgi
il  pensiero  a  noi  (?).  Quanto ai  tuoi  beni,  puoi  affittarne  alcuni,  altri  metterli  in
deposito (?) ed affrettarti a venire da noi.
Non affliggerti, mia signora.
Commento
r. 2. ijatrov~ è un’integrazione dell’editore (che propone anche un’identificazione di
questo medico con uno dei personaggi a cui è indirizzato il P. Ross.Georg. III 1); fa
pensare ad un contesto in cui la medicina viene praticata in ambito familiare, e quindi
in qualche modo ereditario: l’apprendistato presso il padre era molto frequente. Cf.
anche supra, I.1.
rr.  6 -  9.  Sereno chiede  alla  madre di  raggiungere  lui  ed il  fratello,  che  è assai
impegnato con i pazienti e l’ambulatorio. Anche questo dettaglio fa pensare ad una
gestione  domestica  dell’ambulatorio,  in  cui  accanto  al  medico  lavorano  anche  i
familari, probabilmente come assistenti. Cf. anche supra, I.1.
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rr.  10. La  variatio rappresentata  dal  termine  ejrgasthvrion,  propriamente  la
‘bottega’  (=  Lat.  taberna)  che  è  spesso  un  luogo/ufficio  di  lavoro  adiacente  alla
propria  abitazione  (cf.  Husson  1983,  pp.  84  -  86) ≠,  è  di  grande  importanza:
rappresenta  infatti  una  prova  a  favore  dell’identificazione  dello  ijatrei'on  con
l’ambulatorio, simile ad altre attività commerciali ed artigianali, e non con un luogo
di assistenza ospedaliera. Cf. anche supra, I.1.
r. 13. Sereno, il fratello di Marco, si dice molto impegnato per una liturgia civile (è
noto  quanto  le  liturgie  fossero  gravose  per  gli  incaricati).  Molto  probabilmente
Sereno non pratica la professione medica.
rr. 22 - 26.  Queste righe sembrano alludere alla partenza di Marco, probabilmente
per un servizio di durata limitata presso l’esercito,  cui forse fu in qualche misura
obbligato. Sereno spiega infatti che è stato possibile evitare ulteriori partenze grazie
all’intervento di personaggi autorevoli del villaggio. Cf. anche supra, I.2 a.
rr. 26 ss. In chiusura, Sereno chiede nuovamente alla madre di raggiungere lui ed il
fratello e la istruisce su come disporre dei suoi beni, probabilmente sia agricoli che
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4. Referto medico
BGU II 647 130 d.C.
Fayum 22 x 17,5
L’edizione, ormai datata, riporta che nel papiro sono visibili una giuntura ed i resti
della colonna precedente, scritta dalla stessa mano, in una corsiva.
Bibliografia
Studi: Sudhoff 1909; Mitthof 2007.
Testo
≠Antivgrafon prosfwnhvsew".
Prwtavrcw/ strath[g]w'/ ≠Arsi(noi?tou) ≠Hrakleivdou merivdo" 
Gavio" Menhvkio" Oujaleriano;" e[cwn ijatrei'on ejn kwvmh/
Karanivdi kai; Fah'si" Zhna' kai; ≠Esou'ri" Kavstoro" oiJ duvo
5 presbuvteroi kwvmh". Parhngevlh hJmi'n uJpo; ›Hrakleivdou 
tou' uJphrevtou ejpidei'n th;n uJpo; Musqarivwna Kameivou" diav<
qesin ejpi; parovnti kai; tw'/ tou[t]ou ajdelfw'/ Petesouvcw/ kai; 
ejntucovnte" soi prosefwnhvsamen ou{tw" ojmnuvnte" th;n Aujtokrav<
toro" Kaivsaro" Traianou' ›Adrianou' Sebastou' tuvchn oJ me;n 
10 Gavio" Menivkio" Oujaleriano;" th'/ pemptaiva/ hJmevra/ tou' 
peplh'cq(ai) to;n Musqarivwna tetraumatoqerapeukevnai uJpe;r to;n 
ajristero;n krovtafon th'" kefalh'" trau'ma katevagma 
ejpi; bavqou", ejn w|/ eu|ron mi[kr]a; kateavgmata l[iv]q[o]u, oJ de; 
Fah'si kai; ≠Esou'ri" su;n tw'/ Mhnikivw/ ejpiteqewrhkev<
15 nai [t]o; prokeivmenon trau'ma, h] e[nocoi ei[hmen tw'/ 
o{rkw/. ≠Egr(avfh) dia; ≠Afrodisivou nomogr(avfou) Karanivdo" ejpakolou<
qou'nto" ›Hrakleivdou uJphrevtou. 
.a.i.k..i 
Fah'si" wJ(") (ejtw'n) pı o(ujlh;) ajntiknhmivw/ ajristerw'/. 
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20 ≠E["˜ou'ri" wJ(") (ejtw'n) me oujlh; kara. 
Gavio" M[e]nhvkio" Oujaleriano;" e[cwn to; ijarei'on ejn kwvmh/ Kara<
nivdi diomnuvwn to;n prokivmenon o{rkon th'/ pemptaiva/ 
hJmevra/ [t]ou' peplh'cq(ai) to;n Musqarivwna tetraumatoqerapeukevnai
uJpe;r to;n ajristero;n krovtafon th'" kefalh'" trau'ma 
25 katevagma ej[pi;] bavqou", ejn w|/ eu|ron mikra; kateavgma<
ta livqwn h] e[noco" ei\nai tw'/ o{rkw/. 
(e[tou") 14 Aujtokravtoro" Kaivsaro" Traianou' ›Adrianou' Sebastou' 
Me"[or]h; [ej]navth/ kai; eijkavdi. ›Hrak(leivdh") ›Hrak(leivdou) uJphrevt(h")
ejphkolouvq(hka)
3  epi kwmhn pap. 4 suro~ pap. 6 efidein pap. 7 twn pap. 8 entuconti, prosefwse, omnute~ pap.
10 pemptia pap.  11 traumarapeukenai pap.  14 Mhniw pap.  22 diomnuonta pap.  23
traumarapeukenai pap. 28 epikolouq(hka) pap.
Traduzione italiana
Copia di una dichiarazione ufficiale.
A Protarchos, stratega del distretto di Herakleides del nomos Arsinoite, Gaio Minicio
Valeriano,  possessore di un ambulatorio  medico nel  villaggio di  Karanis,  Phaesis
figlio di Zenas e Syros figlio di Kastor, i due anziani del villaggio.
Ci è stato chiesto dall’ufficiale di polizia di Herakleides di ispezionare le condizioni
di  Mystharion,  figlio  di  Kameios,  essendo  presente  anche  il  fratello  di  questi,
Petesuchos e, dopo averlo visitato, di relazionare a te sotto giuramento per la Fortuna
dell’imperatore Traiano Adriano Augusto:
“Io,  Gaio  Minicio  Valeriano,  nel  quinto  giorno  da  quando  è  stato  percosso,  ho
trattato le ferite di Mystharion: sulla tempia sinistra una ferita profonda, in cui ho
trovato conficcati piccoli frammenti di pietra”.
Phaesis  e  Syros,  che  insieme a  Minicio hanno ispezionato la  ferita  in questione,
tengono lo stesso giuramento.
Trascritto da Aphrodisios, scriba ufficiale di Karanis, in presenza di Herakleides (?)
ufficiale di polizia del distretto di Herakleides.
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…Phaesis, di 80 anni, (certifica?) una ferita alla gamba sinistra.
Syros, di 45 anni, una ferita alla testa.
Gaio  Minicio  Valeriano,  possessore  di  un  ambulatorio  medico  nel  villaggio  di
Karanis, giura con il sopracitato giuramento di aver trattato le ferite di Mystharion
nel quinto giorno da quando è stato percosso: una ferita profonda alla tempia sinistra,
in cui ho trovato conficcati piccoli frammenti di pietra, come ho giurato.
Il 29 di Mesoré, nel quattordicesimo anno del regno dell’imperatore Traiano Adriano
Augusto (= 22 agosto del 130 d.C.), in presenza dell’ufficiale di polizia del distretto
di Herakleides.
Commento
r. 3. Il papiro è una copia di un atto ufficiale, piuttosto inaccurato nello stile e nella
sintassi; appare assai interessante, tuttavia, l’intestazione. Solitamente, infatti, questo
genere  di  referti  sono  stilati  da  un  medico  pubblico,  con  pochissime  eccezioni
rappresentate da alcune levatrici/ostetriche per fatti attinenti alla loro professione, un
imbalsamatore ed un funzionario civile: cf. Hirt Raj 2006, tabella III.  Qui, invece,
Gaio Minicio Valeriano (si  notino i  tria nomina, che rimandano forse al contesto
militare  o  comunque di  veterani,  noto  per  il  villaggio  di  Karanis),  è  detto  e[cwn
ijatrei'on,‘possessore di un ambulatorio’. Cf. supra, I.1 e I.2 a.
rr. 5 ss. Il referto vero e proprio è per il resto assai simile a quelli studiati da Mitthof
2007: il medico, insieme a due testimoni (in questo caso gli anziani del villaggio),
certifica le ferite che ha riscontrato su Mystharion. L’unica altra differenza rispetto ai
referti più standardizzati, che non menzionano mai la cura delle ferite della persona
oggetto della perizia, è l’uso del verbo  traumatoqerapeuvw, che implica non solo
una constatazione ma anche un trattamento medico.
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5. Estratto da P. Oxy. LXIV 4441: referto medico e rapporto su edifici pubblici
P. Oxy. LXIV 4441 315 - 316 d.C.
Ossirinco 51 x 26
Sono qui riportate due colonne del lungo tovmo~ sugkollhvsimo~ in cui consiste il P.
Oxy. LXIV 4441. La colonna II contiene un referto medico, mentre la colonna IV
(così come le seguenti) è un rapporto sullo stato di alcuni edifici.
Le principali caratteristiche del testo sono l’indicazione delle colonne al di sopra del
testo (quelle qui riportate hanno i numeri 106 e 108) e, nella colonna IV, una sorta di
“elenco puntato” degli edifici censiti, in cui ogni punto della lista è preceduto da un
segno tipo  ∠ o da un segno più semplice, simile ad una diagonale ( / ).  Il  tovmo~
sugkollhvsimo~ presenta le grafie di numerose mani; sono conservate alcune delle
kolleseis. Sul verso, solamente i resti della colonna XII portano scrittura.
Bibliografia
Studi: AA.VV. 2007.
Testo (colonne II e IV)
Col. II
(m. 14) rz
(m. 3) Oujalerivw/ ≠Ammwnianw'/ ^tıw'/ ^ kıaıi;ı Gıeıroıntivw/^ [log(isth'/)] ≠Oıx(urugcivtou)
bouleuth/' th'~ laımı[(pra'~)] kıaıiı; [lam(protavth~) ≠Ox(urugcitw'n)]
pıovleı[w~] ..
para; Aujrelivou Dioskovrou [‹H]rwınıoV ajıpıo; tıhı'V aıuıjtıhı'V
5 povlew~ dhmosivou ijı[atro]u'ı. eıjpıeısıtıaıvlıhn uJpıo;ı sıouı'
ejk biblidivwn ejpidoqeıvnıtıwını sıoıiı uJıpo; Aujırhılı[ivou]
‹Wrou ‹Wrou katagiınıoı[mevnou] eıjnı ejpoikivw/ ïHmiobe-
lıiıvtou peri; kwvmhını Sıeınıeıkıeıleou; Aujrelivou
Qevwno~ ajpo; b(ene)f(ikiarivwn) [w{st]eı eıjpidei'n to;n ejggegram-
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10 mevnon toi'~ biblidıivıoıiıV ajdelfo;n aujtouı Fi'bin
kai;ı h}n eja;n katalıaıvbıwı dıiıavqesin peri; aujto;n ejggrav-
fwı~ pı[ros]fwnh'sai. ‹Oqen genovmeno~ ejpi; to;n
dhloı[uvme]non ejpoivkion ïHmiobelivtou kalouv-
menon [ejpe]i'don to;n Fi'bin klinhvrh e[kon-
15 ta .[...].son th'~ kefalh'~ diaivresin kai;
kata; [th'~ aj]risteraı'[~] wjmopılavthı~ kıaıi; tıou'
w[ı mou   Č6   ] . kıaıiı; kaıtıa; tı[ou'] bracivıoınıoıV kai;
[        Č14        ] … […]eıw~ th'~ dexiaı'V
. [        Č13        o{qen p]rosfwnw'.
20 [                 Č19                  ] ……… [..]
[…] . [            Č23            ] .. [..]
Kıaiki[nivou Sabivnou kai; Oujettivou ïRoufivnou]
tw'n [lamprotavton mese, giorno]
(m. 4) Aujrhv[lio~ Diovskoro~ ejpidevdwka prosfw]nıwı'nı wJ~ provkeitai.
Col. IV
(m. 14) [r]qı
(m. 1) lı[    Č16    borinh'~ stoa'~ kai;] ajrcomenou ajpo; ajphliwvtou
[ Č32 ]. kıaıiı; aı...... koitwıno~ toi'co~
[ Č32 ].oıiıaı......ou~ deovmenoi
5 (vac.?) .[ Č26 ] (vac.)
ejpi; dıeı; ı[th'~  libikh'~ stoa'~?   Č9   di]oırqwqh'nai ou{tw~:
kıaı[i;] ajrcemevnon ajp[o;      Č22      ] (vac.)
    ∠ pro;~ ijatreivw / Dioskovr[ou?  Č15  pal]aıiwqevntwn kai; deomevnon eJtevron
sıpeirw'n
duvo eJno;~ meı;[n      Č20     ] (vac.)
10  / kai; pro;~ tw'/ stavblw/ [Č 20 p]aıvnu ajcrhstwqei;~ ajnq’ ou\ i[so~
ojfeivlei geınıeıvsıqıaı[i
[  Č6  ] . [         Č22         ] (vac.)
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[ Č38 ] toivcou deovmenoi dioı[rqwvsew~
[Č30 ge]genh'sqai di(a;) tou' a(ujtou') Eujdı[aivmono~?
    / kai; ejpi; th'~ a(ujth'~) libi[kh'~ stoa'~] d....[..].[
15 tauvth~ livqwn w{ste oijkiva/ ïHraklı[
livqou~ tou' toivcou pepa[laiwmen-?
th'~ aujth'~ aJyi'do~ dei'sqai diorqı[wvsew~
    ∠ kai; pro;~ tw/' didaskaleivw/ grammatodidaskavlou .[   Č35   ]uı
delou'men ajcrhvstou~ gege[sqai      Č34      di]a;
20 Dionusivou grammatodidas[kavlou.
    ∠ kai; pro;~ tw/' toivcou tou' prosparakeimevnou [   Č28   ].... toi'con
diorqwvsew~ dia; tıoı; tı.[      Č25      ?gege]nıhı'sqai
di(a;) Qahvsio~ lacanopwvl[ou.
Col. II: 9 s. eıfidein, engegrammenonεν pap. 11 s. engrafwı~ pap. 14 kleinhdhn pap. 
Col. IV: 3 tuco~ pap. 9 iatriw, sıpirwn pap. 10 [p]aınoi, ofilei pap. 12 tucou pap. 17 disqai pap.




(3° mano) A Valerio Ammoniano alias Geronzio, curator dell’Ossirinchite, buleuta
dell’illustre e  molto illustre  città  degli  Ossirinchiti,  da Aurelio Dioscoro figlio  di
Erone, della stessa città, medico pubblico. Sulla base di una petizione consegnata a te
da Aurelio Horus figlio di Horus, residente nella fattoria di Hemiobelitu vicino al
villaggio di Seneceleu, … Aurelio Teone, ex-beneficiarius, sono stato inviato da te
per esaminare il fratello di questi, Fibis, nominato nella petizione, e per scrivere un
rapporto sulle condizioni in cui l’avessi trovato. Per cui, andato nella già nominata
fattoria di Hemiobelitu, trovai Fibis a letto … un taglio alla testa e sulla spalla e la
scapola destra … e sull’avambraccio e… la destra…pertanto così certifico.
Sotto il consolato di Cecinio Sabino e Vettio Rufino, viri clarissimi (mese, giorno)
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(1° mano) …la stoà nord, e cominciando da est… la camera da letto… il muro… che
necessita di… Nella stoà ovest… ristrutturati in questo modo: e iniziando da…
- L’ambulatorio di Dioscoro,… vecchio e ha bisogno di …due altre basi per
colonne, di cui una…
- Le stalle,… pressoché inservibile, al posto del quale serve una copia.
- … di un muro, hanno bisogno di essere ristrutturati … tramite Eudaimon?
- E sempre nella stoà ovest,… pietre di questa così che la casa di Eracl… pietre
del muro, vecchie… lo stesso arco, necessita di ristrutturazione…
- E  la  scuola  del  maestro,…  dichiariamo  che  è  divenuto  inutilizzabile  …
tramite lo stesso Dionisio, il maestro.




rr. 4 - 5. Il Dioscoro figlio di Heron qui nominato è forse la stessa persona nominata
sotto (col. IV, r.8). Ha la qualifica di dhmosivo~ ijatrov~, attestata per la maggior parte
dei referti medici giunti fino a noi (eccezione rilevante, il testo 4). Cf. I.1
Col. IV
r.  2.  borinh'~  stoa'~ è  probabilmente  la  stoà  settentrionale.  Il  papiro  offre  un
contributo importante alla ricostruzione topografica dell’antica Ossirinco [fig. 8].
r. 6. Questo  rigo (dove l’editore integra ejpi; de; [th'~ libikh'~ stoa'~ (?) intendendo
“And in the Western Stoa”, cioè “sul lato occidentale del portico”) riprende l’oggetto
della relazione, esplicitato nella colonna III: si tratta di una verifica, condotta da parte
della corporazione di muratori e costruttori, dell’agibilità (come si direbbe oggi) di
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alcuni edifici, ordinati secondo le varie stoà in cui erano situati o vicino alla quale si
trovavano. Tra gli edifici troviamo varie botteghe ed attività commerciali, ma anche
altri tipi di luoghi pubblici: stalle (r. 10), templi, uffici. Sono nominate anche case di
persone la cui attività viene spesso indicata: l’ipotesi che si tratti  anche in questo
caso di attività professionali annesse alla casa privata (come lo ijatrei'on del P. Oxy.
LIX 4001) è suggestiva; ma il fatto che siano elencate in modo diverso rappresenta
una prova a sfavore.
r. 8. Lo  ijatrei'on, come abbiamo visto e come sembra emergere anche da questo
testo, è l’ambulatorio medico, una vera e propria “bottega”. Cf. I.1.
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6. Lettera in cui si richiedono strumenti medici
P. Strasb. Copte inv. 563 fine VI - inizio VII sec.
Provenienza sconosciuta 8 x 12.5 cm
Bibliografia
Ed. pr.: Fischer Bovet 2009.












1 mou pap. 2 oqoni pap. 3 tw kiaqi pap. 4 tw pap 5 sfraedi pap. 7 tou á.â iatrou pap. 8 timilan
pap. 9 kai tw ácâ kwcliar/ pap. 10 xhlik/ pap.
Traduzione italiana
Mandami la mia benda, il mio cyathus, il mio sigillo rotondo (?), la borsa del dottore,




r. 1.  Il  tono secco dell’incipit del papiro (pevmyon moi) si presenta ben diverso da
quello del P. Oxy. 4001 o dei due P. Ross.Georg.; questo può essere dovuto sia al
fatto che il medico si rivolge ad un suo aiutante e non ad un familiare, sia alla brevità
intrinseca di questo tipo di note (confermata dall’uso di abbreviazioni, da grafie non
corrette e da cancellature, come quella al r. 9: cf. anche il testo 15).
r. 2. ojqovnion è uno dei termini usati per indicare i diversi tipi di bendaggi. Cf. supra,
II.1 l.
r.  3.  Il  kuavqion,  cyathus,  è  una sorta  di  mestolo,  qui  probabilmente usato per la
misurazione di sostanze da utilizzare nei composti medicamentosi. Non è però chiaro
se rappresentasse un’unità di misura standard. Cf. supra, II.1 m.
rr. 4 - 5. Il sigillo rotondo (to; trwcoven sfragivdion) potrebbe anch’esso rimandare
alla pratica farmaceutica. Era una prassi comune marchiare i preparati solidi come il
collirio  o  i  contenitori  di  preparati  liquidi;  il  sigillo  poteva  riportare  il  nome del
“farmacista” che aveva materialmente fabbricato il rimedio o che lo aveva elaborato,
ma anche motivi più semplici.
rr. 6 - 7. th;n phvran tou' ijatrou si riferisce senza dubbio ad un contenitore di uso
medico,  probabilmente  in  cuoio.  Potrebbe  trattarsi  di  un  astuccio  della  stessa
tipologia del deltavrion, forse in cuoio. Cf. supra, II.2 c.
rr. 7 - 8. Il papiro conserva il nome di uno degli strumenti più usati nella medicina
antica, il bisturi (smivlh; cf. supra, p. II.1 a); questa è fino ad oggi l’unica menzione
nota nella documentazione papiracea.
rr. 9 - 10. Anche il cucchiaio di legno (to; kocliavrion xulikovn) era probabilmente
collegato alla preparazione di farmaci.
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7. Operazione di chirurgia relativa alle ossa
P. Strasb. inv. G 1187
(= MP³ 2372)





Il  papiro riporta la descrizione di un’operazione di  chirurgia relativa alle ossa.  Si
compone di due frammenti, che contengono in tutto i resti di tre colonne.
La scrittura, del tipo informale rotonda, corre sul recto lungo le fibre.
Il testo segue l’edizione di Marganne 1998; in un caso ho però normalizzato in la
grafia, sanando una svista grafica (riportata in apparato).
Bibliografia
Ed. pr. : N. Lewis, in Études de papirologie III (1936), 90 - 92 (n. 8).
Edd. post.: Fausti 1989; Marganne 1998, 67 - 84.





]nwn ei\ta dia; th'~
t]w'n ejkkopevwn dia
5 ]ejpitevlei to;n basta
       ]. ta; me;n ta; ejrga.
       ]aıqwn: ejpi; de; tw'n
n] oujc ajpodivdeıtai ma-
p]rosepitrevpei tw/' tru-
10 [pavnw ] ...ew~ kenembatei'n e-
tw']n smeiliáoâ  ;w vtw'n ejkkopevwn
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]...iını sinarw'n tw'n sinarw'n oJ paqwvn
15 [diamov]twsi~ ejnkrivnetai kai; hJı puopoio;~
[qerap]eiva: ejkei'no de; eijdevnai dei' o{ti ejpi; tou'
[       tw']n ajposthmıavtwn meta; ojlivga~ taı.




… danneggiati,  allora … ha trovato (?) un foro … poi, per mezzo della … degli
scalpelli, per … conclude (?) … da un lato, le operazioni … dall’altro, con i … non è
restituito/evacuato … permette al trapano di … cadere nel vuoto … degli scalpelli in
forma di bisturi … dei … danneggiati, il paziente …
Applicare delle bende e la terapia suppurativa: a questo riguardo, bisogna sapere che
con i … degli ascessi, dopo pochi … improvviso, si vede la profondità …
Commento
r. 2. La menzione di un foro, trh'ma, anche in comparazione ad interventi chirurgici
descritti in Eliodoro et al., sembra essere un riferimento all’uso del trapano, con cui
si praticavano per l’appunto fori intorno alla parte lesa, che veniva poi sollevata e
rimossa con scalpelli.
r. 4.  La menzione degli scalpelli, insieme agli altri elementi che si vedranno sotto,
permette di identificare questo papiro, assai mal conservato, come testo tecnico di
chirurgia.  In  particolare, l’uso di due scalpelli è spesso collegato ad operazioni di
chirurgia ossea, in cui una parte collocata in posizione innaturale o danneggiata viene
rimossa. Sullo scalpello cf. anche supra, II.1 b.
rr. 9 s. Anche il trapano, in parte integrato con una certa sicurezza anche sulla base
del  confronto  con  passi  di  Eliodoro,  è  strumento  tipico  della  chirurgia  ossea.
Sfortunatamente una lacuna non ci  permette  di  capire a  quale delle categorie (se
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fosse cioè privo di sicura o il cosiddetto  abaptista) descritte a II.1 c appartenga lo
strumento qui usato.
r. 11. La menzione dello smiliwto;~ ejkkopeuv~ è interessante non solo per la rarità
del termine, attestato solamente in Eliodoro, Paolo d’Egina e, con significato diverso,
in Dioscoride, ma anche perché si riscontra una correzione supra lineam. Lo scriba
ha infatti confuso l’omega di smiliwtov~ con un omicron, e si è (o è stato?) in seguito
corretto: una tale correzione, riguardante uno strumento che, come si è visto, è poco
attestato, dimostra anche un buon livello di conoscenza medica da parte del copista o
del correttore (e forse possessore) del testo.
rr. 15 ss. Il frammento prosegue con la terapia post-operatoria. Il seguito (ed anche il
frammento B, ancor più frammentario e qui non riportato) aveva forse a che fare con
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8. Trattamento chirurgico della lussazione della spalla
P. Ryl. III 529
(= MP³ 2376)
fine III sec. d.C.
Provenienza sconosciuta 15 x 26
Il testo proviene da un frammento di codex papiraceo (si noti la datazione); il foglio
pertanto  è  scritto  su  recto e  verso,  che  comprendono  due  colonne  di  50  righi
ciascuna.  La  scrittura  è  un’onciale  piccola  ed  inclinata,  priva  di  segni  di
interpunzione e con alcune correzioni interlineari.
Bibliografia
Ed. alt.: Marganne 1998, 110 - 147.
Studi:  A.  Körte,  APF  XIV  (1941)  p.  145  n.  1014;  Turner  1975;  Turner  1977,
Marganne 1981 (n. 153); Andorlini 1993 (n. 75); M.-H. Marganne, La réduction des
luxations de l’épaule dans le  De medicina  de Celse,  in  La médecine de Celse (=




[..] tw'/de kai; rJei'n nıeı[.].[  ]
[..]eı pro;~ th;n tw'n ojxid[iv]-
[wn] orpıhı.sıin. Su;n de; toı[uv]-
toi~ h[toıi sı[.]lıeıoıV kai; oJ kıefa-
5 liko;~ s.[.]. Pro;~ e[nia ga;r twı'[n]
ojstw'n nı.a. .eıqıeı[.]n ajp[o]-




meıiı'nı. Ta; e[rga ojfeivlei tau'-
10 ta eJtoimavzesqai. Pıro;~ de;
tıhı'V ajrch'~ ejpimevleian
qerma; e[stw ejn eJtoivmw/{nı}
caimafavriıoın, mı[e]  ;lı[iv]  vfuılılı[o]n,
o[xo~, oi\no~, e[laion, melivkra-
15 tıoını, pavnta touvtoi~ ajnavloga
kıai; ajnalogivan tw'n sun....
meı[n]wn, kai; th'~ peri; ta; gov-
nıaıta diaqevsew~ hJ ajnavlo-
[go~] qı[e]rapeiva dokimavsqh'/
20 aujtavrkw~ k[..]... tw'n ejpi
nıiıwı.[.....ejnt]eilavmenoıi]
h[dh ba[....... ]n peri; tw'n
mıat..c[                           ]
(i rr. 24 - 29 mancano)
30 [                                                ]h~
[                                            ]nemo
[                                          ]wıneta
[                                           ].n ga;r
[                                        ]V o{ti to;
35 [                                         ]pıoıto;ne
[                                  ]n sunecw'~ e
[                                  ]ajpexarqrei'
[            .........sp]anivw~ de; eij~
[      t]h;ı[n mas]cavlhn. ïH de; aijtiva
40 [ejs]ti;n au{th:  ;t  vo; trau'ma aijei; giv-
netai h] uJp’ aujtou'  ;tou'  v ojstevou e[n-
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45 xaıiıeın aijtivou. Kata; ajm-
fovtera de;ı eu[logovn ejsti[n]
th;n e[xw diafora;n sunecw'ı~
[......]eısıqıai, spanivwıV de;
[th;n eij]V tıhı;n mascavlhn. Ta;
50 ga;r e[xw swvmata peritenh'
Col. II
(i rr. 1 - 13 mancano)
.[                                         ]
ceı[                                      ]
twı.[                                     ]
trau'ma eıuı.uı[                      ]
55 [.]i katalambavnesqai tiv-
na touvtwn ajpagovreusin
dei' kai; tivna katavrtı[isin]
kai; tivna pri'zhn, dedhvlw-
ka ejn tw'/ Tecnikw/' lovgw/. ◊Wın
60 proegnwsmevnwn kairo;~
h[dh didavxai pw'~ ojfeivlei
katartivzesqai ta; pro;~ ka-
tartismo;n ejpithdeivw~ [e[con]-
ta kai; pw'~ privzesqaı[i ta;]
65 pro;~ pri'sin ejpi; tw'n  ;pro;~  v ka[tar]-
tismo;n <mh;> oijkeivw~ eıj[covntwn. OiJ]
me;n a[lloi kaqıeıv[drion...]
wsan to;n kavmı[nonta] sıchı-
mativzein. ïHmei'[~ de; .....]
70 keklimevnoá.â  ;n  v: to; ≠Aılı[ezavn]-
drion schımav ejstin du[sal]-




levısteron de; oJte; me;[n u{pti]-
75 on schmativzein to;n [pavs]-
conta, oJte; de;  prhnh'. ‹Uı[pti]-
on me;n ejpi; th'~ ejxwt[evrw]
mascavlh~ [.]h.[.........]
diafora'~: prhnı[h' d’ ejpi; th'~]
80 ojpivsw kai; meta; tı[o;n katar]-
tismo;n pro;~ to;ı [........]
[.......] .... [.........]
(mancano gli ultimi 5 rr.)
Verso
Col. I
(i primi 15 rr. mancano)
[                                   ]aıkıaı
[                                     ]..
85 [                                ].kı[...]aıtıeı
[                      ]tıiı tırauvmataı...
[..].hımatwn eijrhmevnai. Ma'l-
lıoını de; nu'n eujqetei' toı; kata;
kravth[si]nı kai;ı katavtasin ej-
90 nevrghma. Meta; de; th;n auj-
tavrkh tavsin oiJ davktuloi ka-
qievsqwsan ejpi; to; trau'ma
kai; di’ aujtw'n ejk tou' para;
[fuv]sin tovpou eij~ to; kata; fuv-
95 [sin] metagevsqw to; kw'lon a-
[...]. kata; mevrh ta; pro;~ to; aı-
[......aj]ntimetagovmenon
[......ej]pithvdeioıV..eıpıiıa
[........] bibavzei to; toi'~
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100 [....]tuı[..] eıujtonwvtera on-
[..]oı[...]adı[...]wımena ejner-
[ghvm]aıtıaı ejpi; tw'n cwri;~ trau-
[mavtw]nı [ojlisq]h[mav]twn para
[....].[.]n[.].nı de; kai; ma'llon
105 [.......] eıiıj~ th;n mascavlhn
[......]a~. Kevkruptai ga;r eı-
[......]tıaıiı aıujıceıvnıaı dia; tw'n
[.........]..[.] aıgwghı tou'
[..........] ouj ga;r sunai-






[.p]ro;~ th'~ kamph'~ [......]
tıhı'V [ke]falh'~ tıoıu' bıraı[civono]V
tıav[s]swn, i{na g[a;r] ejk th'~ [ejpe]-
120 reivsew~ biva/ katavgh/ qıeıiı[..].e
kıon, e{teron de; a[topon ejıkı tou'
ejnerghvmato~ touvtou aıjna-
dıiıdıoıvnıaıiı to; tou' ajkrwmivou ajpov-
sthma. Crh; toigarou'n thı;nı
125 me;n dia; tw'n moclw'n ejnevr-
geıian parapevmpein, ta; de;
eijrhmevna e[rga pro;~ th;n
tou' ejkpavlou ojstevou katata-
ghı;nı aıiJrei'sqıaıi. Didavxa~ pw'~
130 dıei' katartivzein tıoı;{nı} aıuıj[t]oı;{n}




[.]a[.] tıoı;nı th'~ privseıwı~ troıvpon ı
.[..]twn pro;~ pri'sin ejpith-
135 [deivw~ ej]covntwn ojstw'n pıro;
tıhı'V pr[ivs]ewV ejxetavzein dei'
[...]eci[....].[.].[..].[...]o
[.].hı[.........].ioılon dia
[                            ].[..].qıhıkos
140 [                                   ].[....]
(mancano cinque linee)
aıirhı.[                                        ]
nhtaıi~.[                                     ]
dei' ep[.].[                                  ]
trau'maı[                                     ]
150 lhm. ;a  v.uı[                                  ]
par.[...].[                                   ] 
.eıinana [                                    ]
o{te uJpevırou [                             ]
sfivggetai to; pr[izovmenon     ]
155 ojstevon calavsıaı[i] tı[..].[...]
mevnou toi'~ dak[t]uvl[o]i~ ejıxelı-
kevsqw to; mevllo[n] pıriıvzeısıqai




[ma] mıa'lıl[o]nı geivnesqai. Dei' de;
ajggeiıvou en.[.]einıeını[..]qı..eıtıeı
tıain[iv]a/ kaqıeleı[i']nı e[..]  ;.   v nıdeıiı h th
2 s. oxeid[iwn] pap. 163 aggiıou pap.
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Traduzione italiana
… a questo, e scorrere … per la … degli aceti … Con questi, … della testa … Per
alcune delle ossa … resezione, non è opportuno vomitare prima di una dissezione.
Bisogna preparare  queste operazioni.  Per  il  primo trattamento servono,  riscaldati,
chaimapharion,  melissa,  aceto,  vino,  olio,  acqua mescolata  con miele e  tutti  (gli
ingredienti) simili a questi, e per analogia …, e l’analoga terapia per la condizione
(simile) delle ginocchia sia sufficientemente provata … dei … raccomandati … già
… circa i …
(lacuna più estesa)
… infatti  … perché  il  … bevanda … spesso … si  lussa  … ma raramente  verso
l’interno  dell’ascella.  Il  motivo  è  questo:  il  trauma si  produce  a  causa  dell’osso
stesso, che si conficca dall’interno e diviene esposto … causa. In entrambi i casi è
logico … spesso la lussazione all’esterno … raramente la lussazione verso l’interno
dell’ascella. Infatti, le parti del corpo al di fuori, distendendosi … 
(lacuna più estesa)
… ferita … quale controindicazione di questo bisogna capire, quale (sia il metodo
di?) riduzione e quale (sia il  metodo della?) resezione, l’ho spiegato nel  Trattato
Tecnico. Per cui, studiato quello, è il momento di spiegare come bisogna ridurre ciò
che è possibile ridurre e come bisogna resecare ciò che non è possibile ridurre. Infatti
gli  altri  …  fanno  mettere  il  paziente  seduto;  noi   …  disteso:  la  posizione
“alessandrina” è dolorosa, quella distesa più sicura. È più sicuro sia posizionare il
paziente in posizione supina sia (posizionarlo) prono: supino per la … lussazione …
più  all’esterno  rispetto  all’ascella,   prono  per  quella  verso  l’interno,  e  dopo  la
riduzione per …
(lacuna più estesa)
…  ferite  …  dette  (?).  Ora,  è  opportuna  l’operazione  che  prevede  un  punto
d’appoggio fisso e una trazione verso il basso. Dopo una trazione sufficiente, le dita
devono scendere verso la ferita e per mezzo di queste devono riportare le membra
(collocate) in posizione innaturale verso la posizione naturale … secondo le parti …
condurre  dalla  parte  opposta  …  opportuno  …  fare  andare  …  con  più  tono  …
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operazioni  sulle  lussazioni  senza  ferita  …  e  maggiormente  …  verso  l’interno
dell’ascella … infatti, è nascosto … il collo per mezzo di … del … infatti, non si può
essere d’accordo con i medici che usano metodi meccanici …
(lacuna più estesa)
… della flessione … ponendo … della “testa” del braccio, affinché per la pressione
discenda per forza verso il basso … un’altra assurda conseguenza di questa manovra
è di provocare un ascesso sull’acromion (una parte della scapola). Bisogna anche
rifiutare la riduzione per mezzo delle leve, e scegliere le manovre prescritte per il
riposizionamento  dell’osso  fuoriuscito.  Imparato  come bisogna risolvere  la  stessa
lussazione accompagnata da una ferita, dimostrato … il modo di resecare … le ossa
che è conveniente rescare … bisogna esaminare …
(lacuna più estesa)
… bisogna … la ferita … allora … al di sopra (?) … legare l’osso che deve essere
resecato … rilasciare … … con le dita tirare l’osso che deve essere resecato verso …
allora  …  sul  rivestimento  …  dell’inizio  della  resezione  avviene  maggiormente.
Bisogna … dei vasi … abbassare …
Commento
r. 6. L’uso del verbo ajpoprivein allude alla risoluzione chirurgica di una lussazione
della  spalla,  probabilmente  complicata  da  una  frattura  esposta,  come  sembra  di
intuire dal contesto. La resezione dell’osso, a cui si fa riferimento con questo ed altri
verbi inequivocabili, implica l’uso di una sega chirurgica (più o meno differenziata
da quelle di uso comune): cf. supra, II.1 d.
rr.  9 - 20. Queste righe sembrano descrivere una terapia preoperatoria: si vedano
anche i rr. precedenti, dove apparentemente si sconsiglia di provocare il vomito al
paziente.  Le  sostanze  nominate  (eccetto  il  caimafavrion,  che  non  è  attestato
altrimenti) possono essere per uso esterno o interno; sono ricordate anche nel trattato
ippocratico sulle Articolazioni (§ 63) per fratture o dislocazioni simili. Negli ultimi
rr. della sezione si accenna ad un’analogia, a quanto pare, con un simile trattamento
per la zona del ginocchio.
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rr. 39 - 50. Dopo una lacuna e alcune parole di cui è difficile ricostruire il contesto,
l’autore del trattato descrive due diversi tipi di lussazione, quella “verso l’interno” e
quella “verso l’esterno” dell’ascella. Marganne 1998 nota che la classificazione delle
lussazioni  qui  esposta  non  corrisponde  ad  alcune  delle  trattazioni  di  autori  noti.
Appare inoltre chiaro che, almeno in parte, il trattato è dedicato in particolare alle
lussazioni complicate da una frattura esposta (to; trau'ma aijei; givnetai h] uJp’ aujtou'
tou'  ojstevou  e[ndoqen  ejreisqevnto~  kai;  ajpogignomevnou  a[skepon,  “il  trauma si
produce a causa dell’osso stesso, che si conficca dall’interno e diviene esposto”).
rr.  55  -  66. L’autore,  dopo  aver  rimandato  ad  un  suo  (altrimenti  sconosciuto)
Trattato  Tecnico,  in  cui  probabilmente  illustrava  i  vari  metodi  di  riduzione  e
resezione, opera un’importante distinzione tra le lussazioni che è possibile ridurre e
quelle che, invece, possono essere risolte solo chirurgicamente.
rr.  66 - 81. In  questa sezione sembra essere esposto un metodo di riduzione che,
come si vedrà anche in altri trattati, è contrapposto alle procedure di altre “scuole”.
Rifiutata infatti la posizione definita “alessandrina”, perché dolorosa,e quella seduta,
si raccomanda di porre il paziente disteso in vista dell’intervento; se la lussazione è
“all’esterno dell’ascella” (uno dei casi già esposti) in posizione supina, mentre se è
“all’indietro” (ojpivsw, un’eventualità non trattata prima) in posizione prona.
rr. 86 - 116.  Il metodo di riduzione proposto per una delle casistiche è quello (cf.
anche il testo 13) che prevede un punto d’appoggio fisso ed un’estensione verso il
basso,  probabilmente  per  mezzo  di  corde  o  di  uno  strumento  come  il  banco  di
Ippocrate o una delle sue varianti più o meno complesse (cf. supra, II.1 k), che però
non è nominato. A questo metodo segue però anche una manipolazione manuale che
conclude  l’operazione  di  riduzione.  Nella  parte  più  frammentaria  troviamo  una
contrapposizione,  in verità  non molto chiara  proprio per  le cattive condizioni del
papiro,  con  le  teorie  dei  “medici  che  applicano  procedimenti  meccanici”
(ojrganikoiv), nominati anche nel testo 13. Forse anche le altre critiche contenute nel
testo  sono  destinate  a  questa  “scuola”  medica;  sono  comunque  una  buona




rr. 117 - 126. L’autore del trattato critica qui un ulteriore metodo di riduzione, che
probabilmente utilizzava le “leve” (dia; tw'n moclw'n, r. 125), descrivendone gli effetti
collaterali, tra i quali c’è la formazione di ascessi nella regione dell’acromion.
rr. 126 ss.   Quest’ultima parte, anch’essa assai frammentaria, sembra avere a che
fare ancora una volta con la resezione dell’osso; termini che alludono a questa pratica
sono infatti presenti a più riprese nel testo (rr. 133, 136, 157).
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Fayyum 8,5 x 6,6 (fr. I)
8,5 x 1,6 (fr. II)
Il  papiro è composto di  due  frammenti  in  cattivo stato  di  conservazione (ho qui
riportato solo il primo dei frammenti, poiché nel secondo si possono discernere solo
alcune lettere).
Il testo qui riportato è scritto contro le fibre; il lato opposto riporta un conto.
La  scrittura  è  una  piccola  onciale.  Si  nota  anche la  presenza  della  paragraphos,
ripetuta tre volte nel frammento I,  che sembra dividere (l’ultima in modo non del
tutto esatto) i vari argomenti proposti nel questionario.
Il testo greco è quello della riedizione di Marganne 1994, sanato delle sviste grafiche
di cui si dà conto in apparato. Le restituzioni sono di E. G. Turner, l’editore del testo
nei P. Aberd., e di M.-H. Marganne, sulla base di P. Ross.Georg. I 20 [testo 10], un
simile questionario di oftalmologia.
Bibliografia
Ed. pr. : E.O. Winstedt,  Some Greek and Latin Papyri in Aberdeen Museum, CQ I
(1907), 266.
Ed. post. : Marganne 1994, 104 - 111.
Studi:  A.  Körte,  APF XIV (1941),  145 n.  1017;  Oldfather  1923 (n.  359);  M.-H.
Marganne, Deux questionnaires d’ophtalmologie: P. Aberdeen 11 et P. Ross. Georg.
1.20,  “Chronique  d’Égypte”  LIII  (1978),  313  -  320;  Marganne  1981  (n.  23);
Andorlini 1993 (n. 94); Hanson 2003.
Testo (frammento I)




Tiıv ejsti oıu\ını [to; pteruvgionÉ]
fiEkfusıiıV ujmenwvdh~ a[ujxanomevnh ajpo; tou']
kaınıqou' h] swmatopoiı[oumevnh]
5 ajpo; tou' keratoeidou'~ [citw'no~]
———
Tivne~ [eijsi; diaforai; pterugivwn;]
Diafevretai auJtw'n tıoıv[pw/, megevqei,]
schvmati, crwvmat[i, fuvsei h] ajna]-
skeuh/'.     Ceir[ourgiva tou' pterugivou.] 
———
10 Meta; to;n kaqevdreioı[n o[nta to;n pavsconta, ejk]
tou' ojfqalmou' dif[uh' blevfara diasteivlante~]
to; pteruvgion diı[ekfanou'men ajgki]-







20 [..] .. iı[
2 wını pap. 7 diaferete pap. 12 s. pterugeion, agki]streioi pap.
Traduzione italiana
Cos’è dunque lo pterigio?
Un’escrescenza membranosa che si sviluppa a partire dell’angolo (dell’occhio) o che
prende corpo a partire dalla cornea.
In cosa differiscono i casi di pterigio?
Differiscono tra loro per il punto in cui si sviluppano, per la grandezza, per la forma,
per il colore, per la natura e per il trattamento.
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Chirurgia dello pterigio.
Dopo che il paziente sarà stato messo a sedere, avendo divaricato le due palpebre,
esporremo lo pterigio con degli uncini, e con un ago su cui sono montati il filo e un
crine di cavallo…
Commento
rr.  2  -  5.  Il  papiro,  assai  mutilo,  è  integrato  soprattutto  sulla  base  dell’affine  P.
Ross.Georg.  I  20  (qui  testo  10).  La  prima domanda  del  questionario  riguarda  la
natura dello pterigio, un’affezione oculare consistente in un’escrescenza membranosa
che  si  sviluppa  a  partire  dell’angolo  dell’occhio.  Lo  pterigio  è  assai  diffuso
nell’antico Egitto e nell’area mediterranea,  come molte altre patologie oculistiche,
non solo per le cattive condizioni igieniche ma soprattutto per fattori naturali, quali la
forte insolazione ed il clima arido.
rr.  6 -  9. La  seconda questione è relativa alle differenti  casistiche dello pterigio.
Ricordiamo che questo testo è destinato all’apprendimento di base della disciplina,
probabilmente pensato per gli studenti, e contiene dunque una formulazione semplice
di questioni mediche assai delicate.
rr.  10  -  14. La  parte  più interessante  ai  fini  di  questo  lavoro è  senza  dubbio  il
paragrafo dedicato alla chirurgia dello pterigio: insieme alla procedura sono infatti
nominati anche gli strumenti necessari per l’intervento: uncini (cf. supra, II.1 e), ago
(cf.  supra, II.1 f), filo (cf.  supra, II.1 l), ed un crine di cavallo, evidentemente più
resistente del filo, usato per la resezione dello pterigio. Gli uncini contribuivano ad
individuare e separare lo pterigio dall’occhio; in seguito, l’escrescenza era rimossa
con il crine di cavallo, montato su un ago insieme al filo comune, che serviva invece
a tenere sollevato lo pterigio.
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10. Questionario di oftalmologia (2)
P. Ross.Georg. I 20
(= MP³ 2343)
II sec. d.C.
Provenienza ignota 28 x 6
Il papiro conserva, sul recto, i resti di tre colonne (la prima non è qui riportata poiché
conserva solo alcune lettere) di un questionario di oftalmologia molto simile al P.
Aberd. 11 [testo 9].
La colonna II, conservata integralmente, contiene 61 linee di circa 20 - 21 lettere. La
scrittura usata è corsiva. Le domande sono evidenziate graficamente da un rientro.
Sono frequenti gli scambi itacistici (ei per i). Il testo greco è qui corretto nelle grafie
rispetto alla riedizione di Marganne 1994.
Bibliografia
Ed. pr.: A. Bäckström, Medizinische Papyri aus der Sammlung Goleniščev, “Zurnal
Ministerstva Narodnago Prosveščenija” XXIV (1909), 449-481.
Ed. post.: Marganne 1994, 112-132.
Studi:  C.  Kappus,  BPhW  XXXII  (1912),  266  s.;  F.E.  Kind,  Bericht  über  die
Literatur zur antiken Medizin 1911 - 1917, JAW CLXXX (1919), 68 s.; A. Olivieri,
Antica medicina, “Atti della Reale Accademia di Archeologia, Lettere e Belle Arti di
Napoli”  N.S.  X  (1928),  235  -  249;  M.-H.  Marganne,  Deux  questionnaires
d’ophtalmologie:  P. Aberdeen 11 et  P. Ross. Georg. 1.20,  “Chronique d’Égypte”
LIII (1978), 313 - 320; Hanson 2003; Marganne 1981 (n. 147); Andorlini 1993 (n.
95).
Testo (colonne II e III)
Col. II
55 glaukh;n suvmıpı[asan kovrhn kuv]-
klwqen perigr[avfein.            ]
Tivni [trovpw/ to; glauv]-
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kwma [diafevrei tou' uJ]-
pocuvm[ato~É               ]
60 fiEti to; me;n glauıv[kwmav ejsti me]-
tıakataıskeuh; [ ...... th'~       ]
kıovrhı~ ejk mela[ivnh~ crova~   ]
eij~ g[l]aukhvn, [t]o; d[e; uJpovcuma]
ajrgou' ϋJg[rou'] ejst[i suvstasi~]
65 kata; to;ını th'~ [kovrh~ tovpon]
ejmpodivzousa t[o; oJra'n h] to; tra]-
nw'~ oJra'n.
[T]iv ejs[ti to; stafuv]-
lwmaÉ
70 fiEparma kata; tı[o;n th'~ kovrh~]
tovpon ejmferw'[~ rJagi; stafu]-
lh'~.
Pw'~ g[ivnetai to; sta]-
fuvlwm[aÉ                     ]
75 fiHtoi di’ ajtonivanı [tou' kerato]-
eidou'~ citw'no[~ rJhvxew~ ge]-
[g]eınıhımıeıvnıh~, h] dı[ia; rJeumatis]-
mo;n polucrovneiı[on kai; e[k]-
lusin.
80 Tivn[i diafevrousi ta;]
s[t]afu[lwvmataÉ      ]
Diafevrou[si]n [auJtw'n megev]-
qe[i], crwvmati, [f]uvs[ei, tovpw/.]
Ceiro[urgiva tou']
85 [s]ta[f]uı[lwvmato~.]
Belovnhn dei' wjı[qei'n dia; th'~]
bavsew~ tou' staf[ulwvmato~]
a[nwqen kavtw, [dia; de; tou' ejn auj]-
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th'/ rJhgmıoı[u'] eJtevı[ran belovnhn]
90 diplou'n [e[cousan to; livnon]
ajpo; mik[rou' kanqou': peri]- 
ballovmeı[noi de; to; stafuvlwma]
[aj]posfivggomen.
Tiv ejst[i to; pteruv]-
95 gionÉ
fiEkfusi~ uJmenwvı[dh~ ajpo; tou']
kanqou' h'ϋjxhmev[nh.    ]
Pw'[~ givnetai to;]
pı[t]e[ruvgionÉ].
100 fiHtoi [s]arko;~ au[ xhsi~ th'~]
ϋJpo; tou' kanqo[u' me;n swmato]-
poioumevnou, g[ivnetai de; kai;]
ϋJpo; tou' keratı[oeidou'~ citw']-
no~
105 Tı[ivni diafevrousi ta;]
pı[teruvgiaÉ    ]
Diafevrouı[sin auJtw'n megev]-




Diasteivlaı[nte~ ta; blevfara, to;]




m [    tw'n rJ]euma-
t[i]smı[w'n].
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Cronivwn o[ntwn e[klh-
yi~ tw'n kı[at]a; th;n ejpif[av]-
120 [n]eian ajggeivwn kai; dia; [p]u[rh]-
noeidw'n kauthriv[w]n k[au']-




57  teinei  pap.  71 enferw~ pap. (lege emf-)  75 atoneianı pap.  76  keitwno~ pap. (lege ceit-)  82
diaferouseıin pap.  83 crwmatei pap.  84 ceirourgeia pap.  89 rigmıoı[u] pap.  91 meikrou pap.  94
tei pap.  96 ekfusei~ pap.  98 geinetai pap.  105 teinei pap.  106 pıterugeia pap.  107
diaferouısein pap. 108 crwmatei pap. 113 pterugeion pap. 118 s. croneiwn, eklhyei~ pap. 121 s.
kauthreiwn, kausei~ pap. 122 s. aposfigxei~ pap. 124 s. uposfadeismou pap.
Traduzione italiana
… (è impossibile?) curare una pupilla che è completamente di colorazione grigio -
blu.
In quale modo il glaucoma è diverso dalla cataratta?
Ancora, il  glaucoma è un cambiamento (?) della pupilla da un colore nero ad uno
grigio - blu, mentre la cataratta è un accumulo di umore biancastro nella pupilla, che
impedisce di vedere o di vedere chiaramente.
Cos’è lo stafiloma?
Un’escrescenza vicino alla pupilla, simile ad un’acino d’uva (stafulhv).
Come insorge lo stafiloma?
Per una debilitazione della cornea, essendo avvenuta una rottura (?), o per secrezioni
che durano da molto tempo e per indebolimento.
In cosa differiscono i casi di stafiloma?




Bisogna perforare con un ago la base dello stafiloma, dall’alto verso il basso, e far
passare  attraverso  la  perforazione  un  altro  ago  su  cui  è  montato  un  filo  doppio,
dall’angolo piccolo (dell’occhio); avvolgendo lo stafiloma, lo “strozziamo”.
Cos’è lo pterigio?
Un’escrescenza membranosa che si sviluppa a partire dell’angolo dell’occhio.
Come insorge lo pterigio?
È una crescita della carne che prende corpo dall’angolo dell’occhio, e si sviluppa
anche a partire dalla cornea.
In cosa differiscono i casi di pterigio?
Differiscono tra loro per grandezza, forma, localizzazione, colore e natura.
Chirurgia dello pterigio.
Separate  bene  le  palpebre,  scostiamo  con  un  uncino  lo  pterigio  dall’occhio  e  lo
esponiamo …
… delle secrezioni (oftalmiche).
Se sono croniche, isolare i vasi superficiali e cauterizzarli con il cauterio “a forma di
nòcciolo”. Talvolta (sono necessarie) anche legatura ed asportazione.
Modo (di operare) l’hypospathismos.
Commento
rr. 55 - 67.  La colonna inizia (rr. 55 s.) con la parte finale di una risposta (si tratta
anche in questo caso di un questionario, molto simile al P. Aber. 11, qui testo 9),
riguardante il  glaucoma.  Nel  paragrafo  seguente  (rr.  57 -  67),  il  glaucoma viene
distinto dalla cataratta. Quest’ultima, attribuita ad un accumulo di umori nell’occhio,
era  operabile  (sebbene  ovviamente  non  con  le  moderne  procedure,  ma
semplicemente  rimuovendo il  cristallino,  per  cui  la  vista  rimaneva  offuscata;  cf.
anche  supra, II.1  f); la prima, invece,  considerata una alterazione del colore della
pupilla (senza spiegarne le cause), è descritta come incurabile ai rr. 55 s.
rr. 68 - 83. Questa sezione, composta di tre paragrafi articolati, come d’abitudine, in
domanda e risposta, è dedicata allo stafiloma. Si ha dunque dapprima la definizione:
si tratta di un’escrescenza, simile ad un acino d’uva (l’etimologia infatti parte proprio
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dall’acino d’uva,  stafulhv), nella regione oculare. Segue l’eziologia,  attribuita ad
una lesione (cf.  anche Marganne 1994,  ad loc.) o,  ancora una volta,  a secrezioni
croniche. Infine le diverse casistiche, molto simili a quelle dello pterigio descritte nel
P. Aber. 11 e in questo stesso testo, poco sotto.
rr. 84 - 93. Il quarto paragrafo riguardante lo stafiloma è per noi il più interessante,
perché  conserva  la  procedura  di  rimozione  dell’escrescenza  e  l’attrezzo  con  cui
l’operazione era praticata, un ago, che evidentemente era del tipo fornito di cruna: vi
era montato, infatti, un filo con cui lo stafiloma veniva letteralmente “strozzato” (cf.
anche supra, II.1 f e II.1 l). L’operazione aveva un carattere puramente estetico e non
poteva restituire la vista.
rr. 94 - 109. Con una struttura simile a quella vista poco sopra per lo stafiloma, sono
esposti  in  tre  distinti  paragrafi  definizione,  eziologia  e  differenti  casistiche  di
pterigio. L’argomento è lo stesso di P. Aber. 11; questo testo, tuttavia, aggiunge il
paragrafo sull’eziologia.
rr.  110  -  115.  Anche  in  questo  caso  il  quarto  paragrafo  descrive  il  trattamento
chirurgico,  che  sembra  assai  simile a  quello  del  P.  Aber.  11.  Sfortunatamente,  il
papiro presenta una lacuna che probabilmente conteneva il seguito della procedura:
non  sappiamo  se  l’operazione  continuasse  o  meno  in  parallelo  con  il  testo
precedente. In questo paragrafo la menzione degli uncini (cf. anche supra, II.2 e) è
integrata dall’editore, ma appare tuttavia assai plausibile.
rr.  116 -  125.  La  colonna tre  conserva  apparentemente  tre  paragrafi  (il  primo e
l’ultimo  sono  mutili,  rispettivamente,  dell’inzio  e  della  fine).  I  primi  due  sono
dedicati alle secrezioni oftalmiche croniche, e risultano particolarmente interessanti
per la menzione di un tipo particolare di cauterio, utilizzato come extrema ratio per
la risoluzione di questa problematica: si tratta del cauterio cosiddetto purhnoeidhv~,
cioè con la punta “a forma di nòcciolo”, utilizzato per queste operazioni perché non
contundente: cf.  supra, II.1 g. L’ultimo procedimento, l’hypospathismos, era ancor
più radicale (per una descrizione, Marganne 1994 p. 132) e rappresentava uno degli
sviluppi della chirurgia messi a punto dalla medicina di ambito alessandrino.
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11. Risoluzione chirurgica del coloboma
P. Giss. Univ. IV 44 (inv. 153)
(= MP³ 2375)
ca.100 d.C.
Fayum 4 x 6, 5 e 3 x 9
Il papiro, scritto lungo le fibre, è composto di due frammenti che riportano in tutto i
resti di diciassette linee di scrittura.
La scrittura è informale, con numerose legature all’interno di parola.
Bibliografia
Edd. post.: M.-H. Marganne,  Un témoignage antérieur à Celse sur l’opération du
coloboma: P. Bibl. Univ. Giss. IV, 44, “Chroniques d’Égypte” LXVI (1991), 226 -
236; Marganne 1998, 1 - 12.
Studi:  K.  Kalbfleisch,  Aus  den  Giessener  Papyrussammlungen,  “Nachrichten  der
Giessener Hochschulgesellschaft” IX (1933), 9; A. Körte, APF XIII (1939), 127 n.
914;  H.G.  Gundel, Katalog  der  literarischen  Papyri  in  der  Giessener
Universitätsbibliothek,  KB XXX (1971) n. 34 e XXXIX (1977), n. 26; Marganne





t]a;~ plagiva~ toma;~ s[......]ntone
5 ka]taskeuavzein: eiJ d[....]eih to; me-
  ]. sunavgomen kıaı[t]a; steno-
]. en kaq’ eJkatevrw[n tw'n] calinw'n
t]h'~ sunm[e]triva~ k[ata; to;n] aujto;n
[trovpon   e]n kai; to; kata; mevsonı [scivs]ma, eij
10 ]oın to; kol[ovbwm]a [.....]n thıne
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[mw/ ]...an ta; i[sa
15 me]ta; de; tau'ta
] e{lko~ kata
  t]w/' ceivlei
7 caleinwn pap. 12 caleinwn pap.
Traduzione italiana
… essendo stato  … di tutti  … prendere  con un ago … le incisioni  trasversali…
rendere; se … riuniamo lo spazio … per ognuna delle due parti … la simmetria, nello
stesso modo … la divisione al centro … se … il coloboma … incisione … parte …
sinistra … uguali … dopo questo … al labbro …
Commento
Il papiro, assai mal conservato, tratta della risoluzione del  coloboma, termine usato
per  indicare  mutilazioni  facciali  di  origine  traumatica  o  congenita:  conosciamo
questa tecnica da numerosi scritti di argomento medico (cf. Marganne 1998, ad loc. e
supra, II.1 f). Il testo è tuttavia interessante per la menzione, ben leggibile, dell’ago
(r. 3), probabilmente usato per la sutura o per sollevare o fermare uno dei lembi che
venivano riuniti nel corso dell’operazione.
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12. Questionario di chirurgia
P. Genav. inv. 111
(= MP³ 2373)
II - III sec. d.C.
Provenienza sconosciuta 62,5 x 11,5
Il testo è scritto contro le fibre; sulla parte opposta, lungo le fibre, un contratto di
vendita.
Bibliografia
Ed. pr.: J. Nicole, APF II (1903), 1-3.
Ed. alt.: Marganne 1998, 85 - 89.
Studi: W. Crönert, APF II (1903), 377 n. 136; F.E. Kind, JAW 158 (1912), 192; H.E.
Sigerist, Die “Cirurgia Eliodori”, AGMed XII (1920), 1 - 9; Marganne 1981 (n. 87);
M.H. Marganne,  La “Cirurgia Eliodori” et le P. Genève inv.  111,  in “Études de




]                  [
Tiv ejstin k[ophv]É
5 [ïH tw'n] swmavtwn tıoımhv.
Tiv ejstin ajpodoravÉ
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[D]iakevnthsi~ dia; belov-




[T]a; tw'n splhnivwn diafev-
20 [r]ousi b': a' para; th;n u{lhn,
[b' p]ara; to; sch'ma.
[    ] th;n u{lhnÉ
13 diarafh pap. 17 ejpeivboula~ pap.
Traduzione italiana
… (che termina a punta?)
Che cos’è un’incisione?
Una dissezione del corpo.
Che cos’è un’escoriazione?
Una rottura della continuità del corpo attraverso tendini e membrane.
Che cos’è una perforazione?
Una dissezione molto stretta del corpo, (fatta) con un ago.
Che cos’è una sutura?
Una perforazione con l’ago  e il  filo  (rJavmma,  oppure  mivto~),  che attraversa molti
(punti? livelli?)
Quali differenze (ci sono) tra le compresse?





r.  2.  La sequenza di  caratteri  upoepakr[ rimanda forse ad un tipo particolare di
medicazione,  simile  all’e[pakro~,  un  tipo  di  medicazione  (così  chiamata  per  la
forma:  letteralmente  il  significato  è  ‘che  termina  a  punta’)  descritta  nel  Corpus
Hippocraticum: cf. supra, II.1 l.
rr. 4 - 8. I due paragrafi, seguendo il consueto stile schematico di domanda e risposta
tipico dei questionari, riportano la definizione di incisione ed escoriazione.
rr. 9 - 17. Questi ulteriori due paragrafi sono rilevanti ai fini di questo lavoro: nel
primo,  attinente  alla  perforazione,  si  nomina  ancora  una  volta  l’ago.  Ancor  più
interessante è però il secondo, in cui è definita la sutura: vi compare infatti il tipo di
ago dotato di cruna (cosa non scontata per la sola perforazione) insieme al filo per
sutura, definito con i due termini rJavmmae mivto~. Il primo, più generico (può indicare
anche la sutura stessa) è precisato dal secondo, più specifico: cf. supra, II.1 l.
rr. 18 ss. L’autore del questionario passa qui a descrivere le differenze tra le varie
tipologie di medicazioni (splhnivon, una sorta di compressa di garza medicata): la
classificazione, assai schematica, è per materia e forma. Questo tipo di medicazione,
insieme ad altre  simili,  era assai  diffuso nella  pratica medica  antica,  non solo in
seguito ad un trattamento chirurgico: cf. anche supra, II.1 l.
Riproduzione
Consultabile  sul  sito  internet  della  collezione  (http://snipurl.com/sm8f3)  con
possibilità di zoom dei dettagli.
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13. Trattamento della lussazione della mandibola
P. Lit. Lond. 166
(= MP³ 2374)
II sec. d.C.
Fayum 36 x 28,5
Il testo è sicuramente un  volumen, scritto lungo le fibre. Sul  verso, tre colonne di
coliambi (P. Lit. Lond. 58 = MP³ 238) scritte in onciale e datate al III sec.
Rimangono cinque colonne di 39 righi; di queste, la prima e l’ultima non sono ben
conservate. La colonna misura circa 7 cm (23 - 28 lettere), l’intercolumnio 1,5 cm;
simili dovevano essere i margini superiore ed inferiore.
Sono  presenti  due  paragraphoi che  probabilmente  indicavano  l’inizio  delle
procedure descritte (dovrebbe però essere indicata paragraphos anche al r. 15 della II
colonna) ed alcuni segni di diplé.
La scrittura, curata ma con elementi corsivi, è del tipo informale rotonda.
Riporto qui le colonne da I a IV.
Bibliografia
Ed.  pr.:  K.  Kalbfleisch,  Papyri Graecae Musei  Britannici  et  Musei  Berolinensis,
Rostock, 1902, 3 - 8.
Ed. alt.: Marganne 1998, 35 - 66.
Descrizioni e riproduzioni: F. J. Kenyon,  Greek Papyri in the British Museum  II,
London 1898, pl. XIV; C. Haeberlin,  Griechische Papyri, ZBB XIV (1897) 398 n.
134; W. Crönert, APF II (1903) 375 - 6, 475 - 482; F.E. Kind, JAW CLVIII (1912),
193 n. 164; Oldfather 1923, 43 n. 813; H. J. Milne, Catalogue of the Literary Papyri
in the British Museum, London, 1927, 133 n. 166
Studi: Marganne 1981 (n. 103); M.-H. Marganne, De la réduction des luxations de la
mâchoire:  précédents  antiques  à  la  manoeuvre  de  Nélaton,  “Revue  médicale  de
Liège”  XL,  3  (1985),  105  -  108;  M.-H.  Marganne,  Le  chirurgien  Héliodore:
tradition directe et indirecte, in Études de médecine romaine (= Centre Jean-Palerne,





[.]eıtıoı th'~ kıaq’ e}[n mevro~] ejkaleiv-
aı~ h] duvı[o] wJ~ ejpi; [th'~ kaı]tı’ ajımıfovte
ra ta; ajkr[ai'a] eı[....] hı[..] ws[.]aı tıouv-
[t]wn tine;[~.....]n a[ılıloi tine;~
5 [.]atearameını [.....]itoleiıtıwn
mıh; ejkıpeıplh[....]a[ı...]katarti-





(il resto della colonna non si è conservato)
Col. II
[...]sante~ o{ti oJ me[l]ivkhro~ malıaı-
kıoı;V w]n ouj duvnıatai th'/ tavsei tw'n
tenovntwn sunergh'sai, e[ti de; ›
ma'llon ajdraınevstero~ givnetai
5 ajınacalwvmeno~ uJpo; th'~ ejnsto-
mivou qermasiva~. ≠Egw; de; kai; a[llo e[g-
klhma prostivqhımi tw'/ khrw'/ ª ›
fhmi; ga;r o{ti periplavssetai toi'~ oj-
dou'si kai; duscerw'~ ejk tou' stovma-
10 tıoı~ k[o]mivze[tai, d]uscerw'~ de; kom[i]-
[zovm]en[o~ ejm]podivzei ta; mocleuti-
[ka; t]hı'V gev[nuo~ mhc]anhvmata. Tw'n
[mev]ntoi ge ojrganikw'n oiJ diashmov-
tı[e]roi paraithsavmenoi tou;~ ajstra-
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15 [g]alivskou~ kai; to;n melivkhron dia;
[t]ou' kauthrivou th;nı gevnun kıatartiv-
[z]ein hjqevlhsan: parhvggeilan
[g]a;ır u{ptioını me;n schmativzein to;n
[p]avsconta katav tino~ oJmalou' ka-
20 [t]askeuavsmato~ w{sper bavqrou kai;
[ej]pikec[hnov]ti tw'/ stovmati pılavgion
[p]arentiqevnıai kaut[hv]rio[n], tıoi'~ dı[e;]
[ej]kkeimı[evn]o[i]~ t[ou'] k[au]t[h]rivou a[kroi[~]
[duv]o diplw'[n khriw'n] m[e]sovthta
25 p[e]r[iti]q[evnai], ta;~ d]e; ajırca;~ touvtwn
kıaıvtw/ fevrei[n] kı[ai; per]iıavpt[ei]n uJpe-
r[o]eide ;i'  vxuıvlıw/, t[r]ivth[n d]e; kh[riva]n ›
proslambavnein diplh'n kai; tauvth~
[th;]n mesovthta tavssein uJpo; to; gev-
30 [nei]oını, [t]a;~ de; ajrca;~ dia; mhvlwn aj-
[nafevr]eıiını uJp[e;]r [kef]alh'~ tou' pavscon-
[to~] kı[ai; pav]lin uJpeı[ro]ei[dei' x]uvlw/ pe-
riavp[t]ein, i{na tıw'ı[n x]uvlwn ajnaklw-
mevnwın [hJ tav]sıi[~ proc]wırhvsh/: uJpo;
35 [ga;]r th'~ tr[ivt]hı~ [khriva]~ kavtwqıe[n a[]-
[nw] hJ gevnıu~ ajn[avgetai], uJ[p]o; de; tou'
[ka]uthrivou ojı[.............]aı[.]aı
[..]smon ei[sw[.]a[..... kai; ou|t]o~
[d]e; oJ katartismo;~ o[ujk ejleuvqero~]
Col. III
[mo]mfh'~: to ; gaır kı[au]thvrion e[m-
pı[u]ron tugcavno[n] fwıvgei tou;~ oj-




5 non uJp[o; t]w'n calıinw'n.  {Wqen oiJ
kathgorhvsante~ kai; touvtou to[u']
katartismou' diaferovntw~ ejn-
ergei'n hjqevlhsan: u{ptıiıoını [ga;r]
———
schmativsante~ to;n pavscont[a]
10 koinovteron ejpi; tıeı [th'~] kaq’ e}n m[ev]-
ro~ ejkpaleiva~ kai; [ejpi;] tıhı'V kata; [ajm]-
fovtera ta; ajk[r]ai'aı [ejxarqr]wvsew[~]
diplıh'~ khrivıaı[~ mesovt]htıa meta-
xu; tou' stovmatoV par[en]evqhkaı[n],
15 ta;~ de; ajrca;~ tauvthı[~ pro;]V to;n [t]evını[on]-
ta ajpofevronte~ k[ata;] cies[m]o;[n]
h[llaxan kai; dia; tı[ou' n]wvıtou [k]a[ta]-
balı[ovn]te~ tw'/ th'~ [tavs]ew~ aijtivıw/ı
peri[h']yan: eJtevı[r]a~ [de; khriva]~ diıpı[lh'~]
20 mes[ovt]hıta [uJpo; to; gevn]eion tavx[an]-
te~ h[ı neg]k[an t]a;[~ ajrc]a;~ dia; tw'n
mhlwını [uJpe;]r kef[al]h'~ kai; pavli[n]
tw'/ th'~ tavsew~ aijtivw/ [pe]rih'yan, i{-
na o{sw/ [uJ]po; th'~ deutevra~ khriıv[a~]
25 to; gevnı[eion] ajnaklaı'tıai, [tosouv]tw/ uJ-
po; t[h'~ protevra~] khı[riva~] tıh'~ [p]a[ra]-
blh[qeivsh~ t]w'/ sıtov[mati oiJ t]evn[on]-
te~ biasqevnte~ ajnaca[la]sqw'[s]in,
meta; de; th;n t[av]sin ejıcwvırhısıaı[n] oıiJ
30 a[ndre[~ ej]pi; ta; katav[llh]la moclıeu-
tika; [mhcan]hıvmata aj[kol]ouvq[w]~ ›
tai'~ th'[~ ej]kpaleiv[a~ d]iıafora[i']~.
Kai; ou|toV dıe; oJı kataır[tis]mo;~ euj[d]uswv-
phtov~ ejsı[t]in: prw'ton me;n oujk a]nı
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35 ejpi; th'~ kaq’ e}n mevro~ ejkpıaılıeiıvaıV ajmfov-
tera ta; mı[evrh th'~ gevnuo~ tıeivn[oimen],
deuvter[on d’] e[ıtıiı [a]iJ ajr[c]ai;ı tıh'~ [p]r[wv]-
th~ para[b]allomevnh~ tw'/ st[ovmat]i
ejpibar[o]uı'nıtai uJpo; tou' paıvsıconto~:
Col. IV
fevrontai ga;r dia; tou' [nwvt]oıuı: ejpi-
barouvmenai de; th;n tavsin oujk aj-
[perg]avzontai.  {Oqıen hJ[m]ei'ı~, o{ıtıaın
tı[oi']V oı[u{]tw~ ajlou'sin ejntuvcwmen,
5 tr[ovpw]iı katartismou' pıroısanıevco-
me[n] toıiw/'dıe: {s} schmativsante~
———
ga;r to;n pavsconta koinovteron
ejpi;ı pavsh~ diafora'~ [u{]ption ka-
[ta;] bav[q]rou h]ı [ka]ta; san[i]dwv[ma]tıo~
10 diplh'~ khriva~ mesovthta meı[t]a-
xu; t[h'~] tou' stovmato~ eujruı[cw]-
riva~ parabavllomen, ta;~ de; ajr-
ca;~ tauvth~ dieıkbıavllomen [e[s]w-
qen e[xw dia; tw'n parakeimevnwn
15 [to]i'~ ajkoustikoi'~ povr[o]i~ trociliı-
wı'nı kai; meta; th;n diekbolh;n
kavtw fevromen para; toi'~ posi; tou'
[p]avsconto~, ei\ta ejpi; me;n th'~ ka-
[q’] eJnı [mev]ro~ ejpaleiva~ th;n me;n
20 [kata; tou'to to;] mevro~ tetag[mev]-
[nhn th'~] kh[riva]V ajrch;n tw'/ teivnon-
[ti] aıijt[iv]w/i ajpo[divdo]men, [t]h;n de; eJteıv-
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[r]aını aıj[rch;]n aj[k]ei[nhv]tw/ [ti]ni; periav-
[ptom]eını kratı[hv]mato~ cavrin, ejpi;
25 [d]e; tıhı'[~] kıaıt’ ajmfovtera ta; ajıkrai'a th'~
[g]evnuı[o~ ej]kı[p]aılı[eiv]aı~ ajmf[o]tevra~ ta;~
[ajrca;~ th'~] kh[riva]~ pro;~ th;n tavsin
[aj]pıoıdı[ivdo]men, eJtevran de; khrivan
dıiıpılhı'[n] proslabovnteı~ th;n me;n
30 me[s]ovt[h]ta tauvth~ uJpo; to; gevneion
tavssomen, ta;~ de; ajrca;~ dia; tw'n ›
mhvlwn uJpe;r kefalh'~ ajnafevro-
meın touı' pavsconto~ kai; h[toi aıjmı-
f[ot]evraı[~] pro;~ th;n tavsin ajpodivdo-
35 men h] th;n eJtevran aujtw'n, kaqw;~
pro; [touvto]u eijrhvkamen, th;n mevntoi
[ge] kefalh;n tou' pavsconto~ h]toi
uJıphırevthn keleuvomen d[ia;] tw'n cei-
rw'n sunevcein h] ejpidevomen tw'/
 
(la prima parte della col. V è in lacuna, poi vi si leggono solo alcune parole).
Col. II: 4 geinetai pap. 11 s. mokleutika pap.
Col. III: 2 fwıkei pap. 5 calıeinwn pap. 30 s. mokleutika pap
Traduzione italiana
… della lussazione da una sola parte o bilaterale, come la lussazione di entrambe le
estremità … di questi, alcuni … altri  … la riduzione, ma non è appropriata … con i
piccoli astragali …
… che la cera d’api, essendo morbida, non può contribuire all’estensione dei tendini,
e inoltre, diventa ancor più inutile perché perde consistenza per il calore che è nella
bocca. Io inoltre imputo alla cera anche un altro difetto: dico cioè che si incolla ai
denti, e si rimuove difficilmente dalla bocca: per questo impedisce i movimenti delle
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leve  della  mandibola.  I  più  insigni  tra  i  medici  che  applicano  procedimenti
meccanici, che rifiutano (il procedimento che impiega) i piccoli astragali e la cera,
vogliono ridurre la lussazione della mandibola per mezzo del cauterio: prescrivono
infatti di mettere il paziente supino su qualcosa di piatto come un banco e porre il
cauterio  trasversalmente  nella  bocca  spalancata;  poi  porre  alle  due  estremità  del
cauterio  che sporgono (dalla  bocca)  la metà di  due corde doppie,  portarne  i capi
verso il basso ed assicurarli ad un bastone a forma di pestello; prendere anche una
terza corda doppia e collocare la metà sotto il mento ed i capi trasversalmente alle
guance e al di sopra della testa del paziente, e di nuovo assicurarli ad un bastone a
forma di pestello, così che, rovesciati i bastoni all’indietro, si esercita la trazione.
Infatti, la mascella è sollevata dal basso all’alto dalla terza corda, e per mezzo del
cauterio  … all’interno  … ma anche  questa  tecnica  di  riduzione  non è esente  da
critiche. Infatti, il cauterio arroventato brucia i denti ed inoltre è noto che, bagnato
(dalla saliva?) tende a cadere.
Per questo, chi ha notato (i difetti) anche di questo metodo di riduzione ha voluto
operare diversamente. Infatti, essi fanno distendere il paziente nel modo comune alle
lussazioni che coinvolgono un solo lato e a quelle bilaterali, collocano la metà di una
corda doppia nella bocca,  e i  capi della corda li  fanno passare oltre ai tendini, li
incrociano e, buttati dietro la schiena (del paziente),  li  legano al meccanismo che
causa l’estensione. Pongono poi un’altra corda doppia sotto il mento e ne portano i
capi trasversalmente alle guance, sopra la testa, ed ancora li legano al meccanismo
estensore,  così  che  tanto  il  mento  è  tirato  indietro  dalla  seconda  corda  quanto  i
tendini sono rilassati (?) dalla prima corda posta nella bocca.
Dopo la riduzione costoro passano (a descrivere?) i movimenti delle leve a seconda
dei diversi tipi di lussazione.
Anche  questo  metodo di  riduzione  è  (inefficace?):  per  prima cosa  non  possiamo
estendere la mandibola bilateralmente per una lussazione che coinvolge un lato solo,
ed inoltre i capi della prima corda, quella introdotta nella bocca, sono un disturbo per
il paziente, perché li porta sulla schiena. Per questo, la riduzione non si completa
perfettamente.
Per questo, in un tale caso, facciamo affidamento a questo metodo di riduzione: posto
il paziente nella posizione comune a tutte le categorie (di lussazione), supino su un
193
Papyrotheke 1 (I/2010)
banco o su una trave, poniamo la metà di una corda doppia in mezzo alla bocca ben
aperta ed i capi dall’interno all’esterno attraverso delle carrucole poste all’altezza
delle orecchie, e dopo questo passaggio li portiamo verso il basso, verso i piedi del
paziente;  poi,  se  la  lussazione coinvolge  un  lato  solo,  leghiamo  solo il  capo  del
cordone  posto da  quella  parte  al  meccanismo estensore,  mentre  l’altro  capo  sarà
attaccato  a qualcosa  di  immobile,  che  sia  un punto d’appoggio.  Se  la  lussazione
coinvolge entrambe le teste della mandibola, leghiamo entrambi i capi delle corde (in
modo da provocare) l’estensione. Prendiamo anche un’altra corda doppia e poniamo
la metà sotto il mento, portiamo i capi trasversalmente alle guance, sopra la testa del
paziente e, a seconda di quello che si è già detto, fissiamo (in modo da provocare)
l’estensione tutti e due oppure uno soltanto; chiediamo ad un assistente di tenere la
testa del paziente tra le mani o la fissiamo a …
Commento
Col. I r. 1 - col. II r. 15. L’inizio della prima colonna, assai male conservato, doveva
contenere un metodo di riduzione  della lussazione della mandibola che si serviva dei
“piccoli astragali” e della cera d’api e che non è possibile in alcun modo ricostruire.
Più leggibili (a partire dalla colonna II) sono le critiche mosse a questa procedura dai
“più  celebri  tra  i  medici  che  applicano  procedimenti  meccanici”  (ojrganikoiv,
nominati anche nel testo 8, P. Ryl. III 529): la cera d’api, sciogliendosi per il calore
che è all’interno della bocca, non può estendere i tendini. Inoltre, una volta fusa, si
rimuove con difficoltà dal cavo orale e dai denti ed impedisce il movimento degli
altri attrezzi usati per rimettere in asse la mascella.
Col. II r. 16 - col. III r. 5. In questa sequenza è descritto il metodo applicato dagli
ojrganikoiv, una variazione del cosiddetto “banco di Ippocrate” (col. II rr. 19 s.) in
cui trazione e contro-trazione sono operate tramite tre corde doppie: due collegate
alle estremità di un cauterio posto nella bocca del paziente, e la terza posta sotto il
mento; i capi delle corde sono collegati  ad un bastone “in forma di pestello” che
opera la trazione. Le critiche mosse dall’autore del trattato a questo metodo sono due.
La prima ha a che fare con la difficoltà  di  mantenere il  cauterio  in posizione; la
seconda contiene invece un dettaglio spiazzante. È infatti disapprovato il fatto che il
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cauterio, arroventato, causi bruciature ai denti, cosa che non ci si aspetterebbe dacché
in questo procedimento di riduzione il cauterio dovrebbe essere utilizzato solamente
per la sua forma allungata, in vista di un procedimento di carattere meccanico, e non
in  ragione  del  suo  utilizzo  primario  come  -  lo  dice  il  nome  stesso  -  mezzo  di
cauterizzazione. In merito cf. supra, II.1 g e II.1 k.
Col.  III r.  6  -  col.  IV r.  3. L’autore  del  trattato  espone ora un altro  metodo di
riduzione,  operato  esclusivamente  tramite  corde  collegate  ad  un  “meccanismo  di
estensione”  (forse  sempre  una  specie  di  banco  di  Ippocrate;  ma  qui  la  natura
dell’agente estensore rimane inespressa). Una corda doppia è posta all’interno della
bocca ed i capi incrociati sulla schiena; come nel primo metodo, la seconda corda
doppia passa al di sotto del mento. L’autore però critica il fatto che questo metodo di
riduzione sia lo stesso per le lussazioni che coinvolgono un solo lato e per quelle
bilaterali (cosa a cui cercherà di ovviare con il suo metodo, descritto poco sotto); un
altro difetto riscontrato è inoltre la difficoltà del paziente di tollerare le corde sulla
propria schiena, che risulta in una incompleta riduzione.
Col. IV rr. 4 ss.  Illustrati i metodi da rifiutare, l’autore del trattato spiega dunque
come debba avvenire correttamente la riduzione delle lussazioni secondo la propria
opinione.  Il  meccanismo usato  è  assai  più  complesso rispetto  a  quelli  esposti  in
precedenza, e soprattutto risulta diverso nei casi che la lussazione sia unilaterale o
bilaterale,  cosa  che  per  l’autore  sembra  avere  grande  importanza.  Il  paziente  è
sempre sdraiato su un banco (un’altra variazione del banco di Ippocrate); una corda
doppia è introdotta nella sua bocca, ed una posta sotto il mento, come nel metodo
esposto in precedenza, ma con alcune differenze. La corda posizionata nella bocca
passa per due carrucole posizionate all’altrezza della testa del paziente. Inoltre, i capi
delle due corde sono tutti legati ad un meccanismo estensore nel caso la lussazione
sia  bilaterale,  mentre  nel  caso  della  lussazione  su  un  lato  solo,  il  meccanismo
estensore è collocato solo su quel lato, mentre gli altri due capi delle corde sono
legati ad un punto fisso (su estensione e punto fisso cf. anche il testo 8). La testa è
tenuta ferma da un assistente o attraverso un qualche tipo di costrizione che però non




14. Rimedi per la febbre quartana (estratto da una collezione di ricette mediche)
P. Oxy. VIII 1088
(= P. Lit. Lond. 168)
(= MP³ 2409)
Inizio del I sec. d.C.
Ossirinco 23,2 x 41 cm.
Il testo (tre colonne di ricette mediche miscellanee, più i resti di una quarta) corre
contro le fibre; sul lato opposto, lungo le fibre e sottosopra rispetto al P. Oxy VIII
1088, un commentario all’Iliade (P. Oxy. VIII 1086 = MP³ 1173), probabilmente di
poco precedente alla raccolta di ricette.
La  prima colonna,  essendo  preceduta  da  un  significativo  vacat,  è  probabilmente
l’inizio dell’opera. La scrittura è una corsiva; sono piuttosto numerosi gli errori di
ortografia e le abbreviazioni. Le singole ricette sono separate dalla paragraphos.
Riporto qui l’ultima ricetta della colonna II (rr. 38 - 47) che contiene riferimenti alla
borsa  dell’acqua  calda  ed  indirettamente  all’uso  di  mortaio  e  pestello  per  la
preparazione di farmaci.
Bibliografia
Studi:  A.  Körte,  APF VII  (1913),  202  s.;  F.E.  Kind,  JAW CLXXX (1919),  67;
Oldfather 1923, 824; J. Lundon,  Testi medici su papiro, 119 - 130;  K.  McNamee,
Abbreviations  in  Greek  Literary  Papyri  and  Ostraca,  Chico,  1981;  V.  Gazza,
Prescrizioni mediche nei papiri dell'Egitto greco-romano,  in  “Aegyptus” XXXV
(1955), 86 - 110 ; Marganne 1981 (n. 134); Andorlini 1993 (n. 109).
Testo (col. II, rr. 38 - 47)
38 pro;~ tou;~ tetartaivou~: ojpou' (ojbolov~),
zmuvrnh(~)(ojbolov~). a[llo  ;yw vmıis(ma) v: kwnhvo(u) (dracmai;) g, uJoskuavmo(u)
(dracmai;) g,
40 ojpivou (dracmai;) b, kastorhvou (dracmh;) a, eJllebovrou mev(lano~)
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(dracmh;) a,
lh'a poihvsa~ kai; cwri;~ e{kaston ajnaplav-
sa~ meq’ u{dato~ kolluvria povei hJlivkon
Aijguvp(tion) kuvamon, ei\ta{n} ejn th'/ skia/' xhrav-
na~ tau'ta nhvsth/ divdou pei'n trivya~ ejn glu-
45 kevw~ hJmikotulivw/, prolouvsa~ pro; th'~ lhvm-
yew(~) oJrw'n b kai; fako;n pro;~ tou;~ povda~
protiqeiv~, kai; skepavzein iJmativoi~.
41 lege lei'a 42 lege poivei 43 i di skia forse correzione da e 44 glukewi pap.; lege piei'n 45
imikotuliwi pap. 46 orwn pap.
Traduzione italiana
(Rimedio) per la febbre quartana: 1 obolo di succo di silfio, 1 ob. di mirra. Un’altra
dose (?): cicuta 3 dracme, giusquiamo 3 dr., oppio 2 dr., castoreo 1 dr., elleboro nero
1 dr., tritali e lavorali separatamente con acqua facendone poi pastiglie della misura
delle fave egiziane; fai asciugare all’ombra. Dai da bere a digiuno, pestandolo in una
mezza  cotila  di  succo  d’uva,  avendo  (il  paziente)  fatto  il  bagno  due  ore  prima
dell’assunzione; ponigli una borsa di acqua calda sui piedi e coprilo con coperte.
Commento
r. 39.  Per quanto riguarda il “gergo” delle ricette mediche, che comprende anche
quest’uso di  a[llo, si veda Andorlini 2006. Non è inoltre chiaro, in questo rigo, il
significato di ywvmisma (aggiunta sopralineare). Il LSJ traduce con ‘morsel’, cioè un
piccolo pezzo di  cibo, una briciola.  Il  vb.  ywmivzw significa ‘imboccare’:  forse si
allude al modo di somministrazione o alla piccola quantità in cui deve essere preso il
rimedio (cf. ai rr. 42 s. hJlivkon Aijguvption kuvamon).
rr. 41 e 44. I due riferimenti all’atto di tritare, pestare qualcosa (presenti anche in
altre ricette: cf. II.1 m) suggeriscono l’uso di mortaio e pestello nel contesto medico,
come provano anche i dati archeologici [fig. 6].
r. 45. sulle proprietà curative dei bagni nella medicina antica cf. II.1 i e relative note.
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r. 46. fakov~ è la borsa di acqua calda: cf. II.1 i.
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15. Ostracon con richiesta di uno strumento chirurgico
O. Claud. I 120 100 - 120 d.C.
Mons Claudianus 10,5 x 8,3 
Testo
Pevmyei~ <eij~> to; trau'ma
diastolivdion shvmhn<on>
o} ei|pav soi: e[pece ta;
eij~ oi\kon: pro;~ ≠Amo ;lhvin  v
5 deipnw'.
(m. 2) fiErrwsw
1 diastoleidein pap. 2 shmhn pap. 3 on pap.
Traduzione italiana
Manda il divaricatore per ferite, e spiega ciò che ti ho detto. Recapitali a casa. Ceno
da Amoleis. Saluti.
Commento
rr. 1 - 2. La parola diastolivdion non è attestata altrove. Vocabili simili indicano gli
specula usati per esaminare varie cavità del corpo; la menzione delle ferite fa però
pensare a un oggetto (un uncino non appuntito?) usato come divaricatore, forse in





Giulia Ghiretti - Luoghi e strumenti della professione medica antica
16. Lettera con richiesta di medicinali
P. Oslo II 54 II - III sec. d.C.
Provenienza sconosciuta 7 x 9,8
Il papiro riporta la lettera di Orione al padre Apollonio, scritta in corsiva lungo le
fibre. Il verso non porta scrittura.
Testo
ïWreivwn ≠Apollwnivw/
 tw'/ patri; caivrein.
kovmisai dia; gravmmaıtıo~ ajrg(urivou)
(dracma;~) ah o} e[pemya suvn
5 tini ejnoivkw/, pevmyon
moi th;n farmakoqhvkhn
aijthvsaV p[ar]a; tou' ijatrou'
favrmakonı daknhro;n
kai; e{teron hJıduvteron.
10 ejrrw'sıaq(aiv) se eu[c(omai)
2 gramato~ pap. 3 on pap.
Traduzione italiana
Orione saluta il padre Apollonio.
Ricevi con la mia lettera le 908 dracme d’argento che ti ho mandato insieme ad uno
del posto. Mandami la cassetta dei medicinali, poiché il medico mi ha prescritto un
rimedio aggressivo ed un altro più delicato.
Ti auguro di star bene.




r. 6. La farmakoqhvkh è una cassetta per farmaci portatile, simile forse a quelle con
coperchio scorrevole conservate in molti siti archeologici. Dovevano esistere anche
“teche” di dimensioni maggiori, veri e propri armadi in cui erano riposti i vari oggetti
della pratica medica. Cf. supra, II.2 d.
rr. 8 - 9. La menzione del farmaco “aggressivo” e di quello “delicato” è una delle
molte  testimonianze  delle  numerose  varianti  dei  preparati  medici  e  della  loro
diffusione nella vita quotidiana della cwvra egiziana e del mondo antico.
 Riproduzione
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VIII 7 (= II 686 Kühn), p. 64
n. 139
De  indolentia,  pp.  57  n.  114,  105,
125, 126 n. 205, 128 n. 310, 129 n.
313, 143
De methodo medendi VI 6 (= X 446
Kühn), p. 64 n. 136
Commento  ad  Hp.  Off.  (=  XVIII/2,
629 Kühn), p. 27 n. 79
I, 1  (= XVIII/2, 629 Kühn),
p. 13 n. 13
Commento  ad  Hp.  Fract.  II  218  (=
XVIII/2, 503 Kühn), p. 86 n. 228
Hp.
Aër., p. 10 
Art., p. 14 n. 16 e 
72 s., p. 14 n. 18
Decent. I 1 - 3, p. 103
Epid., p. 10
Fract., p. 14 n. 16
Medic., p. 14
2, pp. 40 s., 57, 68 n. 155
7, p. 80
14, p. 44
Nat.Mul. 34, p. 82 n. 218
Off.
1, p. 13 s.
3, p. 21 n. 56
7 ss., p. 16
Heliod. apud Orib.
XLIV 5, 8, p. 66
XLIV 5, 9, p. 66
XLIV 8, 2 - 5, pp. 67 s.
XLIV 8, 6, p. 64 n. 137
XLIV 20, 74, p. 66 n. 145
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XLVI 11, 16 - 17, pp. 64 n. 136, 66 n.
145, 67 s.
XLVI 12, 2, p. 66 n. 145
XLVI 22, 16, p. 66 n. 145
XLVI 29, 8, p. 66 n. 145
XLVII 15, 5, pp. 64 n. 138, 66 n. 145
XLVII 17, 5, p. 66 n. 145 
Lucianus Ind. 29, pp. 57 n. 115, 109
Mart. XIV 78, 1, p. 109
Paul. Aeg.
VI 28, 1, p. 66 n. 146
VI 90, 4, p. 66 n. 146
VI 90, 5, p. 66 n. 146
VI 93, 3, p. 64 n. 140
VI 109, p. 64 n. 141
Pl. Ti. 79e, p. 79
Plin. Nat. Hist.
IX 113, p. 115 n. 293
XIII 3, p. 116
XXI 14, p. 115 n. 293
Sor. Gyn.
I 13, 1, pp. 126 ss.
III 10, 3, pp. 82, 137
Veg. Mil.
II 10, p. 43 n. 5
III.2, pp. 41 s.
Indice delle parole greche e latine
ajbrovtonon, p. 19 n. 46
ajnwteri'tai, p. 45, testo 2
a[gkistron, ajgkivstrion, pp. 72 s., testi 9 - 10
ajlavbasto~, p. 115 n. 293
ajlabastroqhvkh, pp. 115 s.
ajntiskrivba~, p. 25 n. 70 - 71
a[rmena, p. 104, testo 1
ajstragalivsko~, p. 84, testo 13
ajstravgalo~, p. 85
bavqron, pp. 76, 85, testo 13
belovnh, pp. 73, 74 s.
biblivon, p. 129, testi 1, 2
bublioqhvkh, p. 115
gerontokomei'on, p. 46
grammatodidavskalo~, p.  27, testo 5
deltavrion, pp. 82, 89, 104 ss., 111, 117, 126,
testo 1
dhmovsio" ijatrov", pp. 24 - 26 passim, testo 4
diastoleuv~, p. 83
diastolivdion, pp. 73 n. 180, 83 s., testo 15
diastovlion, p. 83
disakkiva, p. 109 n. 267
ejgguqhvkh, p. 114
ejgceirivdion, p. 111
ejkkopeuv~, pp. 63 ss., testo 7
smiliwto;" ej., pp. 63 ss., 128, testo 7
e[pakro~, uJpoep-?, p. 87, testo 12
ejrgasthvrion, p. 21, testo 3
qrivx iJppeiva, p. 73
quriv~, p. 115, testo 2
ijavmata, p. 9




kauthvrion, p. 75 s., testi 10, 13
purhnoeidh;~ k., p. 77, testo 10
kavya, p. 109 n. 267
kelufokomei'on, kelefokomei'on, p. 47
kocliavrion (xulikovn), p. 89, testo 6
kopiv~, pp. 65, 69 n. 164
kuvaqo~, kuavqion, pp. 19 n. 41, 88 s., testo 6
livbano~, p. 65
livnon, pp. 73, 86, testi 9 - 10
locokomei'on, pp. 46 s.
mai'a, p. 25 n. 70
mavcaira, p. 62 n. 119
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mhvlh, p. 66
mivto~, pp. 75, 86, testo 12
movto~, pp. 87 s.
muroqhvkh, p. 114
muropwvlh~, pp. 104, 114
navrqhx, pp. 109 ss., 112
nosokomei'on, § I.2 passim
xenewvn, pp. 50 ss.
xenodocei'on, § I.2 passim
ojqovnion, p. 87, testo 6
o[rganon, p. 66
pastofovroi, p. 10 n. 6
phvra, pp. 62, 89, 111, testo 6
pneu'ma, p. 78
privwn, pp. 71 s.
pterugotovmo~, p. 73
puxiv~, pp. 113 s., testo 14
puriva, p. 82
puriathvr, pp. 58, 82, testo 1
puriatevrion, p. 82
rJavmma, pp. 75, 86, testo 12
savkko~, p. 109 n. 267
sidhvrion, p. 78
sikuva, pp. 78 s., 89, testo 1
smivlh, p. 19 n. 41, 61 s., 63, testo 6
splhnivon, p. 87, testo 12
spovggo~, p. 85
sfragivdion (trwcoven), p. 89, testo 6
tevcnh, pp. 21 n. 52, 22 n. 58
tovmo" sunkollhvsimo", pp.15, 26, testo 4
trh'ma, p. 67, testo 7
truvpanon, p. 69 s., testo 7
tuflavgkistron, p. 73
uJgiasthvrion, pp. 39, 42
uJdriva, pp. 112 s., testo 1
uJpagkwvnion, p. 86
uJperevth~, p. 25 n. 70
uJpourgoiv, p. 50
fakiavlion, p. 110
paragauvdia f., p. 110
fakov~, pp. 21 n. 55, 81, testo 14
farmakoqhvkh, p. 114, testo 16
farmakopw'lai, pp. 20, 113
camaivdru~, p.19 n. 46
abaptista, p. 70
capsa, p. 43, p. 109 n. 267
capsarius, p. 43
codex, pp. 126, 129
cubiculum, pp. 15 n. 27, 21
faecula aminea, p. 113





tria nomina, p. 26, testo 4
valetudinarium,  pp.  20,  58,  108,  111,  §  I.2
passim
volumen, pp. 126, 129
Indice dei nomi e delle cose notevoli
abitazione privata, pp. 17, 18
Aezio, pp. 7, 73, 86
ago, p. 73 II.1 f passim
con cruna, p. 76
come cauterio, p. 78
Alessandria, pp. 5, 7, 105, 107, 127, 132
ambulatorio, § I.1 passim, pp. 108, 111
gestione familiare, pp. 21 s. , 105 n.
248
Antinoe, p. 50 n. 106
apprendisti, pp. 22, 28
arredo, pp. 14, 17, 115, 129
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aryballos Peytel, pp. 16 s., 20, 21, 62
assistenti del medico, pp. 17, 22 s., 28, 50
astucci, pp. 19 n. 41, 58, § II.2 passim
rettangolari, p. 114, § II.2 a, II.2 c
passim
cilindrici, II.2 b passim 
Atene, pp. 81, 108
bagni di vapore, pp. 81, 82
banco di Ippocrate, pp. 14, 76
varianti, § II.1 k passim
Bingen, pp. 63, 68, 70, 74, 78, 80
bisturi, pp. 19 n. 41, 63, 73, 78, §II.1 a passim 
borse dell’acqua calda, p. 58, § II.1 i passim
bottega, pp. 16, 21, 27, 28
Castra Vetera/Xanten, pp. 40 68
cauterio, p. 85, § II.1 g passim
“somigliante ad un nòcciolo”, p. 77
Chio, p. 83
Cipro, p. 82
cristianesimo, pp. 11, 39, 46, 50 s.
corrispondenza, pp. 15, 18, 22, 126
crine di cavallo, p. 73
cucchiaio di Diocle, pp. 44, 83
Dioscoro, pp. 15, 26
Dioscoride, pp. 7, 65, 115
divaricatore, § II.1 j passim
Elio Aristide, p. 9 n. 3
Eliodoro, pp. 65 - 67
Eudaimon, pp. 15, 18, 23, 79, 82, 104
farmacia, pp. 18 - 20, 28, 42, 108, 111
recipienti di uso farmaceutico, pp. 19,
58, 104, § II.2 d passim
oggetti legati alla pratica
farmaceutica, p. 19 n. 41, § II.1 m
passim
“etichette”, pp. 90, 113
mortaio, pp. 19, 90
bilancia, pp. 19 s.
Fidene, p. 71
Gaio Minicio Valeriano, pp. 25, 46
Galeno, pp. 7, 105, 125 s., 131
Hygeinos Kanpilios, pp. 74, 76, 89, 90
igiene, pp. 14, 40 s.
illuminazione, pp. 13, 21, 40 s.
incubazione, p. 9 n. 3
Karanis, p. 15
Kassel, p. 76
Kôm Ombo, p. 66
letto, p. 21
libro tecnico, pp. 58, 18, 19, 107, 109
Marco, pp. 15, 18, 21, 26, 45
medicazioni, p 58, § II.1 l passim
bendaggi (anche medicati), pp. 13,
16, 76 n. 191, 87
spugna, p. 88
filo per suture, pp. 58, 73, 74, 75, 86
medicina
razionale, p. 9
popolare, pp. 9 s., 20
superstiziosa, pp. 9 s., 20
templare, pp. 9 s.
egizia, p. 10
itinerante, p. 10
militare, pp. 11, 26, § I.2 a passim
come professione, pp. 10 n. 10, 22
nn. 57 - 58
medico pubblico, pp. 23 - 27
onorario, pp. 23 s., 28




Oribasio, pp. 7, 66
ospizio, pp. 46, 51
ospedali, pp. 11, 46 s., 50
prigione dell’ospedale, p. 50
amministrazione, p. 51
Ossirinco, pp. 15, 26, 104, 110
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Paolo d’Egina, pp. 7, 66, 73, 86
Pompei, pp. 16, 26, 58, 63, 68, 71, 74, 75 s.,
78, 80, 84, 108, 110, 113
referto medico, pp. 14, 24 s.
Reims, p. 76
ricovero dei pazienti, pp. 20, 42, 46, 50
Rimini e domus del chirurgo, pp. 15, 17, 19,
26, 40, 46, 58, 63, 69, 70, 72, 74, 76, 78, 81,
83, 89, 108, 110, 113, 117 
Saint-Privat d’Allier, p. 63
salasso, pp. 16, 21, 62, 78
ventose per salasso, pp. 58, 61, 89, §
II.1 h passim
scalpello, pp. 69, 76, 128, § II.1 b passim
sgorbia, p. 69
sega, II.1 d passim
Sereno, pp. 15, 18, 26, 45
sonda, pp. 58, 66
come cauterio, p. 78
Sorano, pp. 7, 82, 126
spatola, p. 58 
speculo, pp. 58, 83, 84
stoà, p. 27
strumenti chirurgici, pp. 17, 20, 40, § II.1
passim
fabbricazione, pp. 104 s.
tavolette scrittorie, p. 106
Tebe d’Egitto, p. 83
Tebtynis, p. 10
trapano, § 67 II.1 c passim
semplice, p. 70
abaptista, p. 70
a corona, p. 70, 72
uncino, p. 76, § II.1 e passim
smussato, pp. 73, 84
Vindolanda, pp. 39, 40, 42
Vindonissa/Windisch, p. 40
Wehringen, p. 108
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